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AVISOS LEGAIS 
 
O conteúdo desta dissertação reflete as perspetivas, o trabalho e as interpretações 
do autor no momento da sua entrega. Esta dissertação pode conter incorreções, tanto 
conceptuais como metodológicas, que podem ter sido identificadas em momento 
posterior ao da sua entrega. Por conseguinte, qualquer utilização dos seus conteúdos deve 
ser exercida com cautela.  
Ao entregar esta dissertação, o autor declara que a mesma é resultante do seu 
próprio trabalho, contém contributos originais e são reconhecidas todas as fontes 
utilizadas, encontrando-se tais fontes devidamente citadas no corpo do texto e 
identificadas na seção de referências. O autor declara, ainda, que não divulga na presente 
dissertação quaisquer conteúdos cuja reprodução esteja vedada por direitos de autor ou 
de propriedade industrial. 
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RESUMO 
 
A adoção possibilita a crianças que a literatura atual designa como” crianças sem 
pais permanentes” a possibilidade de crescerem em família e de viverem uma relação 
familiar. Contudo, uma característica comum a todos os adotados é a vivência de perdas 
inerentes ao estatuto adotivo. Estas manifestam-se pela existência de sentimentos 
negativos em relação a si mesmo, à adoção e à família biológica, bem como pela 
curiosidade relativamente à vida anterior à adoção e à família biológica, variando 
consoante as características do adotado, da adoção e das experiências anteriores à mesma. 
Apesar dos adotados serem mais parecidos com os não adotados, que diferentes, verifica-
se que estão sobre representados nos contextos de saúde mental, sendo a vivência dos 
sentimentos de perda inerentes ao estatuto adotivo uma das justificações mais 
frequentemente fornecidas para as suas dificuldades acrescidas. O presente estudo 
pretendeu enriquecer os conhecimentos existentes acerca da vivência de adolescentes 
adotados, em termos do seu ajustamento psicológico e identificar os processos pelos quais 
as perdas inerentes à adoção têm impacto no ajustamento psicológico do adolescente 
adotado. Para se atingir este objetivo, realizaram-se estudos com metodologias distintas, 
nomeadamente estudos comparativos e estudos específicos da população de adotados. Os 
resultados gerais dos estudos comparativos mostraram que os adolescentes adotados 
apresentavam relações de vinculação aos pais similares às dos jovens que viviam com a 
família de nascimento, que estavam bem ajustados em termos psicológicos e que 
evidenciavam habilidades sociais, assim como problemas de comportamento normativos. 
Por outro lado, os estudos específicos da população de adotados identificaram as perdas 
relacionadas com a adoção, assim como os sentimentos negativos relacionados com a 
experiência adotiva repostados pelos adolescentes participantes. Os resultados mostraram 
também que os sentimentos de perda inerentes ao estatuto adotivo mediaram a relação 
entre a frequência de sentimentos negativos dos adolescentes ao pensar nos seus pais 
biológicos e a autoestima dos adotados. Este trabalho levanta reflexões acerca da prática 
psicológica junto de adolescentes adotados suscita pistas para investigações futuras.   
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ABSTRACT 
 
Through adoption “children without permanent parents” can grow up in a family 
and experience family relationships. However, adoption related losses are a universal 
characteristic of adoptees. These losses are displayed by the adoptees’ negative feelings 
towards themselves, their adoption and their birth families, as well as the curiosity about 
their previous life and their birth family. These displays can vary according to the 
characteristics of the adoptees and their pre and post adoption experiences. Although 
adoptees are more similar than different to their non-adopted peers, they are 
overrepresented in mental health contexts. The experience of feelings of adoption related 
losses is one of the most frequent reasons given to explain these added difficulties. The 
present study aims at enriching the existing knowledge on adolescent adoptees’ 
psychological adjustment and the processes by which adoption losses have an impact  
herein. In order to achieve these goals, different study methods were developed, 
particularly comparative  and specific ones with the adopted population. The general 
findings of the comparative studies revealed that adolescent adoptees present similar 
attachment relationships with their adoptive parents to their peers who live with their birth 
families. They are also psychologically well adjusted and show good social skills and 
normative behavioural problems. Furthermore, specific studies with the adopted 
population showed that adoptees experience low levels of adoption related losses as well 
as negative feelings regarding their adoption experience. Finally, results also showed that 
the feelings of loss inherent to the adoptive status mediated the relationship between the 
frequency of the adoptees’ negative feelings when thinking about their birth parents and 
their own self-esteem. Implications for adoption psychological practice and clues for 
future research are proposed. 
 
Key-words: adoption; adolescents; psychological adjustment; adoption relates losses 
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RÉSUMÉ 
 
L’adoption donne aux enfants, que la littérature actuelle désigne comme des 
«enfants sans parents permanents», la possibilite de grandir en famille et de vivre une 
relation familiale. Cependant, une caractéristique commune à tous les adoptés est le vécu 
de pertes inhérentes au statut adoptif. Celles-ci se manifestent par l’existence de 
sentiments négatifs à l’égard de soi-même, à l’égard de l’adoption et de la famille 
biologique, de même que par la curiosité concernant la vie antérieure à l’adoption et la 
famille biologique, ce qui varie en fonction des particularités de l’adopté, de l’adoption 
et des expériences antérieures à celle-ci. Bien que les adoptés sont plus semblables que 
différents aux non adoptés, il se vérifie qu’ils sont plus nombreux dans les contextes de 
santé mentale. Le vécu des sentiments de pertes inhérentes au statut adoptif constitue une 
des justifications les plus fréquemment avancées pour le surplus de difficultés. La 
presente étude a prétendu enrichir les connaissances existantes concernant le vécu des 
adolescents adoptés, en termes de leur bien-être psychologique et d’identifier les procédés 
par lesquels les pertes inhérentes à l’adoption  ont une influence sur le bien-être 
psychologique de l’adolescent adopté. Pour atteindre cet objectif, ont éte réalisés des 
études avec des méthodologies distinctes, notamment des études comparatives et des 
études spécifiques de la population d’adoptés. Les résultats globales des études 
comparatives ont révélé que les adolescentes adoptés présentaient des relations 
d’attachement aux parents semblables à celles des jeunes qui vivaient avec la famille de 
naissance, qu’ils étaient stables en termes psychologiques et montraient des habilités 
sociales, de même que des problèmes normaux. Par ailleurs, les études spécifiques de la 
population d’adoptés ont identifié les pertes en relation avec l’adoption, de même que les 
sentiments négatifs en relation avec l’expérience adoptive ressentis par les adolescentes 
participants.  Les résultats ont également montré que les sentiments de perte inhérents au 
statut adoptif ont facilité la relation entre la fréquence des sentiments négatifs des 
adolescentes en pensant à leurs parents biologiques et l’estime de soi des adoptés. Ce 
travail soulève des rélexions au sujet de la pratique psychologique auprès d’adolescents 
adoptés et suscite des pistes pour de futures recherches. 
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A adolescência tende a ser vista como um período do ciclo de vida que envolve 
transições cognitivas, psicológicas e sociais que podem ter implicações significativas no 
desenvolvimento posterior (Crockett & Silbereisen, 2000; Lerner & Galambos, 1998). 
Estas transições implicam grandes mudanças na vida dos adolescentes e das suas famílias, 
sendo particularmente desafiante para as famílias por adoção, já que a forma como o 
adotado lida com esta etapa desenvolvimental depende da sua história, das experiências 
de adversidade que viveu e dos recursos sociais disponíveis (Cicchetti & Rogosch, 2002). 
Devido à multiplicidade de mudanças físicas e cognitivas que ocorrem nesta fase, os 
adolescentes começam a pensar de forma mais sistemática e organizada sobre quem são, 
de onde vieram e para onde vão (Bimmel et al., 2003), envolvendo-se de forma mais 
acentuada no processo de construção da identidade (Grotevant, Dunbar, Kohler, & Esau, 
2000, von Korff & Grotevant, 2011). Para os adotados este pode ser um processo mais 
complexo já que o aumento das capacidades cognitivas possibilita-lhes refletir sobre o 
significado de ser adotado (Brodzinsky, Radice, Huffman, & Merkler, 1987).  
A adoção possibilita a crianças que a literatura atual designa como “crianças sem 
pais permanentes” (McCall, van IJzendoorn, Juffer, Groark, & Groza, 2011), a 
possibilidade de crescerem em família e de viverem uma relação familiar. Contudo, uma 
característica comum a todos os adotados é a vivência de abandono ou separação dos pais 
biológicos e a chegada à nova família, onde têm que construir uma relação pais-filhos. 
Na adoção, perdas e ganhos estão indelevelmente associados.  
A perda inerente à adoção diz respeito à perda da família biológica, da ligação 
genealógica e de outros cuidadores significativos, mas também de status, vivenciada 
pelas crianças adotadas quando percebem as atitudes negativas dos pares face à adoção, 
ou a discriminação por parte da sociedade (Brodzinsky, 2011; Fisher, 2003; Johnson, 
2002; Juffer, 2006; Leon, 2002).  
O sentimento de ter sido abandonado (pela família biológica) e a consciência da 
falta de conexão genealógica (com a família adotiva) assumem significado prticular na 
adolescência (Brodzinsky, 1990), podendo contribuir para maus índices de ajustamento 
psicológico (Brodzinsky, Smith, & Brodzinsky, 1998).  
Tendo esta dissertação, o objetivo de compreender a vivência da perda e o 
ajustamento psicológico de adolescentes adotados, o primeiro capítulo aborda o 
enquadramento teórico do projeto, no que respeita a estas variáveis. Neste capítulo 
pretendeu-se fazer uma sistematização da literatura existente em torno destas duas 
variáveis, assim como explicitar as suas principais conclusões e o estado atual da 
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investigação. Começaremos por apresentar o estado de arte relativamente à perda inerente 
à adoção e posteriormente será apresentada uma revisão sistemática sobre o ajustamento 
dos adolescentes adotados.  
No segundo capítulo pretendeu-se definir os objetivos da presente investigação 
assim como a forma como estes foram operacionalizados e formuladas as questões de 
investigação. Descreveram-se as características sociodemográficas dos participantes, 
todos os instrumentos, assim como os procedimentos utilizados no decorrer do estudo. 
No início da investigação, verificou-se a inexistência de um instrumento estruturado 
capaz de avaliar a valência dos sentimentos (positivos ou negativos) relativos ao estatuto 
adotivo, imprescincível para se aceder às manifestações da vivência da perda inerente à 
adoção. Consequentemente, procedeu-se à construção de um questionário que tem como 
objetivo aceder à valência dos sentimentos (positivos ou negativos) relativos ao estatuto 
adotivo. Este instrumento será apresentado no final do segundo capítulo. 
O terceiro capítulo é o primeiro que se foca nos resultados obtidos pela presente 
investigação. Tendo em conta as temáticas abordadas decidiu-se dividir os resultados 
obtidos em dois capítulos. No primeiro pretendeu-se demonstrar o caráter recuperador da 
adoção através da comparação do grupo de adotados com outros dois grupos: os pares 
atuais da comunidade (partilham as experiências atuais dos adotados) e adolescentes em 
acolhimento residencial (partilham as histórias de adversidade dos adotados). Para tal, 
comparou-se um grupo de adolescentes adotados em termos das relações de vinculação 
estabelecidas com os pais, da competência social e do ajustamento psicológico com os 
outros dois grupos.  
O quarto capítulo dá continuidade à secção dos resultados, dando relevo às 
temáticas específicas dos adotados, tentando perceber quais os processos subjacentes à 
variabilidade dentro do grupo dos adotados. Iniciou-se com a descrição dos sentimentos 
de perda relativos ao estatuto adotivo, percebendo igualmente quais os preditores dos 
sentimentos inerentes ao estatuto adotivo. Posteriormente analisou-se a relação existente 
entre a perda inerente ao estatuto adotivo e o ajustamento psicológico.  
No quinto e último capítulo desta dissertação pretendeu-se fazer uma síntese dos 
principais resultados obtidos assim como uma discussão intregradora dos mesmos. Serão 
apresentadas as suas limitações, pistas para a investigação futura e as implicações para a 
prática. Neste capítulo serão enunciadas, ainda, as principais conclusões da presente 
investigação.
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A adoção une trajetórias de vida distintas, proporcionando às crianças que não 
puderam, por múltiplas razões, crescer no seu meio familiar de origem, a possibilidade 
de pertencer a outra família, criar laços com esta e ver respondidas as suas necessidades 
desenvolvimentais. Desta forma, além de uma medida de proteção à infância, a adoção 
constitui-se como uma intervenção de sucesso (Van Ijzendoorn & Juffer, 2006) para 
crianças que sofreram de adversidade precoce, permitindo a recuperação de áreas como 
o desenvolvimento físico, socio-emocional e cognitivo (Juffer et al., 2011). 
 Aos pais adotivos possibilita a oportunidade de oferecer estabilidade, carinho, 
segurança, ligações familiares a uma criança, assim como a satisfação de contribuir para 
amenizar os efeitos das experiências adversas vividas por estas crianças (Brodzinsky, 
2011). 
Neste sentido, pode dizer-se que a adoção oferece claros benefícios. No entanto, 
também coloca diversos desafios a toda a família adotiva, ao longo de todo o seu ciclo de 
vida. As famílias por adoção confrontam-se com tarefas específicas que se interligam e 
complexificam as tarefas universais da vida familiar (Brodzinsky, 1984).  
Apesar das crianças adotadas serem mais parecidas que diferentes que as não 
adotadas, , verifica-se que estão sobre representadas nos contextos de saúde mental. 
Consequentemente, perceber se esta população apresenta um maior risco de desenvolver 
problemas psicológicos comparativamente aos seus pares não adotados foi uma das 
primeiras questões de investigação desenvolvidas dentro da temática da adoção (Wilson, 
2004) e uma das que continua a gerar controvérsia (Escobar, Pereira, & Santelices, 2014).  
Alguns estudos evidenciam a ideia que os adotados apresentam um risco superior 
de mau ajustamento psicológico (e.g. Hawk & McCall, 2011; Ingersoll, 1997; Lee, 2003; 
Merz & McCall, 2010; O’Brien & Zamostny, 2003; Rosnati, Montirosso, & Barni, 2008; 
Rueter, Keyes, Iacono, & McGue, 2009; Rueter & Koerner, 2008; Sharma, McGue, & 
Benson, 1998; Verhulst, Althaus, & Verluis-den Bieman, 1990). Todavia outro conjunto 
de estudos não identifica diferenças entre adotados e não adotados (e.g. Benson, Sharma, 
& Roehlkepartain, 1994; Borders, Black, & Pasley, 1998; Brodzinsky et al., 1987; 
Cederblad, Höök, Irhammar, & Mercke, 1999; Finley, 1999; Goldney, Donald, Sawyer, 
Kosky & Priest, 1996; Grotevant et al., 2006). Uma análise mais aprofundada 
relativamente ao ajustamento psicológico dos adotados será apresentada na segunda parte 
deste capítulo no artigo publicado: Psychological Adjustment in Intercountry and 
Domestic Adopted Adolescents: A Systematic Review. 
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Uma das justificações mais frequentemente fornecidas para as dificuldades 
acrescidas dos adotados é a vivência do sentimento de perda inerente ao estatuto adotivo 
(Brodzinsky, 2011). Esta vivência parece ter grandes implicações no ajustamento 
psicológico e emocional dos sujeitos adotados (Brodzinsky, 1990; Brodzinsky & 
Pinderhughes, 2002; Leon, 2002; Nickman, 1985). 
De facto, a perda constitui-se um aspecto transversal à adoção e a todos os 
intervenientes da mesma. Por parte dos adotantes verifica-se frequentemente a 
impossibilidade da parentalidade biológica e, por parte do adotado, a perda da família de 
nascimento. A adoção é, na maioria das situações, uma segunda alternativa de 
parentalidade e apenas existem crianças disponíveis para a adoção, visto existirem 
famílias que não reúnem condições para acolher uma criança. 
Com o objetivo de lidar com as perdas e tarefas específicas da adoção as famílias 
podem utilizar duas estratégias opostas: o reconhecimento ou a rejeição das diferenças. 
O reconhecimento das diferenças assenta na premissa da aceitação das diferenças entre a 
parentalidade convencional e a parentalidade por adoção. Favorece uma comunicação 
aberta sobre a adoção, contribuindo para a adaptação e estabilidade da família por adoção 
(Kirk, 1964). Na rejeição das diferenças existe a assunção que as duas tipologias de 
famílias são iguais, o que potencia a relutância em falar sobre a adoção e da vida anterior 
à mesma. Segundo Kirk (1964), existe uma relação linear positiva entre a qualidade das 
dinâmicas familiares e a capacidade de as famílias adotivas reconhecerem as 
especificidades relativas à adoção. 
Em 1985, Kirk reviu o seu trabalho, defendendo que o reconhecimento das 
diferenças poderia não estar presente desde o início, tendo em conta que a necessidade de 
criação de relações estáveis e coesas com as crianças poderia ser ameaçada por 
recordações da vida anterior à adoção, uma vez que o passado estaria sempre presente. 
Adicionalmente considerou que este modelo era dinâmico, podendo os pais transitar de 
uma rejeição das diferenças para a sua aceitação ou vice-versa, em função da etapa do 
ciclo vital da família, do desenvolvimento da criança e do ajustamento dos pais ao seu 
papel. 
A investigação consequente realizada mostrou-se incongruente, ora corroborando 
ora infirmando o modelo de Kirk. Stein e Hoopes (1985) verificaram que uma atitude de 
reconhecimento das diferenças das famílias constituía um preeditor da adaptação de 
adolescentes adotados, nomeadamente nas áreas do ajustamento escolar e da autoestima. 
Por outro lado, Kaye (1990) verificou que as famílias que tinham uma atitude 
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reconhecimento das diferenças mais acentuada, diferenciando de forma marcada a 
parentalidade por adoção da convencional, demonstravam mais problemas familiares, 
tendo os seus filhos adolescentes uma autoestima mais baixa. 
Com o objetivo de ultrapassar estas contradições, Brodzinsky (1987, 1990) 
reconhecendo os pressupostos de Kirk, propôs uma relação curvilínea entre as atitudes 
das famílias face às diferenças e o grau de adaptação adotivo. Considerou que tanto a 
rejeição das diferenças como a excessiva insistência no seu reconhecimento se 
relacionariam com uma maior dificuldade em lidar com as tarefas específicas da 
parentalidade por adoção. Uma atitude moderada favorecia a adaptação familiar. Este 
modelo menciona a perda experienciada pelos adotados, todavia não explica a forma 
como o adotado lida com a mesma. Posteriormente, Brodzinsky (1990, 1993) elabora o 
mdelo de stress e coping, em que aborda o luto do adotado e as suas implicações ao nível 
do ajustamento e da adaptação ao estatuto adotivo.    
Este modelo assenta na premissa que a adoção está inevitavelmente associada a 
experiências de perda e de estigmatização, sendo estas experiências potencialmente 
stressoras para os adotados. A perda inerente ao estatuto adotivo inclui a perda dos pais 
biológicos e família alargada; perda de estatuto social; perda da continuidade étnica, racial 
e genealógica; perda de identidade; perda de um sentimento de continuidade e de pertença 
na família adotiva (Brodzinsky, 1990). A perda dos pais biológicos vivenciada por um 
adotado é mais complicada do que a vivenciada pela morte ou divórcio dos pais 
(Brodzinsky, Schechter, & Hening, 1992). No caso da morte existe a permanente ausência 
e num divórcio apenas há a perda de um dos pais, e esta não é permanente. No caso da 
adoção existe a perda de ambos os pais e, por vezes, a ausência de memórias e/ou de 
informações, o que faz com que estes permaneçam na imaginação das crianças, na sua 
vida mental e emocional. Existe ainda a valorização permanente das ligações biológicas, 
por parte da sociedade, o que leva à permanência do sentimento de perda (Van Gullen & 
Bartells-Rabb, 1995). Esta experiência de perda faz com que os adotados muitas vezes se 
sintam tristes, furiosos e que não consigam perceber os motivos destes sentimentos, visto 
que a experiência de luto é demasiado vaga e abstrata para entenderem. Todavia, a 
experiência de perda manifesta-se pela conjugação da existência de sentimentos negativos 
em relação a si mesmo e à vida anterior adoção, e pela curiosidade em relação à família 
biológica e à vida prévia à adoção (Smith & Brodzinky, 2002).  
A investigação inicial nesta área considerava que o corte dos laços com a família 
biológica iría contribuir para a construção de uma relação afetiva positiva com a família 
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adotiva (Grotevant, Dunbar, Kohler, & Esau, 2000; Grotevant & Kohler, 1999). Neste 
sentido, considerava-se que ao remover fisicamente os pais biológicos da vida das 
crianças estas não iríam sentir qualquer perda, pois consideraríam a família adotiva como 
a sua única família (Román & Palacios, 2011). Contudo, atualmente começa-se a ter 
evidências que apenas esta inexistência de contactos não se traduz, por si só, numa 
resolução da perda bem-sucedida. Se a informação a que as crianças têm acesso for muito 
limitada estas sentem que estão a perder parte da sua identidade (Grotevant, 1997), 
podendo todavia experienciar uma perda maior. 
Os resultados da investigação sugerem que os adotados sentem que as suas perdas 
não são reconhecidas pelos outros, pois cresceram em contexto familia, variando a 
vivência da perda em função da forma como as crianças conseguem gerir os sentimentos 
negativos provocados pela adoção, o que salienta a importância da comunicação acerca 
da adoção no contexto familiar (Powel & Afifi, 2005). No estudo de Powel e Afifi (2005), 
grande parte dos adotados que experienciavam níveis significativos de perda tinha 
problemas de confiança e de relacionamento. A maioria dos adotados nunca tinha falado 
com ninguém acerca do sentimento de perda nem dos sentimentos negativos relacionados 
com a adoção por medo de rejeição da família adotiva e de perturbar o funcionamento e 
dinâmicas familiares. O não reconhecimento social das perdas conduz à não existência de 
rituais ou de sistemas de suporte que auxiliem os adotados a ultrapassá-las. 
Consequentemente, apesar de esta experiência ser universal entre os adotados, 
manifesta-se de forma distinta consoante os indivíduos (Smith & Brodzinsky, 1994, 
2002), dependendo do grau em que é percecionada e experienciada e do significado que 
o indivíduo lhe atribui. Dada a variabilidade de avaliações, de perceções e de reações à 
experiência do estatuto adotivo e da perda,  o desafio para a construção de um modelo de 
ajustamento na adoção é grande. 
Como já foi referido anteriormente, Brodzinsky (1990, 1993) desenvolveu um 
modelo multidimensional e desenvolvimental, fundamentado no modelo de stress e 
coping de Lazarus e colaboradores (Lazarus, Delongis, Folkman, & Gruen, 1985) para 
explicar o ajustamento psicológico do adotado. De acordo com este modelo, o 
ajustamento do adotado é mediado por processos de avaliação cognitiva e por um 
conjunto de esforços cognitivos e comportamentais. A avaliação cognitiva assenta na 
forma como o adotado interpreta o significado de ser adotado e como avalia as opções 
disponíveis para lidar com os conflitos, exigências e desafios do estatuto adotivo. Os 
esforços cognitivos e comportamentais dizem respeito às estratégias de coping que são 
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utilizadas como resposta ao stress induzido pela experiência adotiva. As estratégias de 
coping utilizadas podem consistir na ação direta nos problemas; redefinição da 
importância da situação para o self, reestruturação cognitiva; procura de suporte ou de 
ajuda; minimização; negação; distanciamento; e/ou fuga. A avaliação cognitiva e as 
estratégias de coping utilizadas são influenciadas por fatores biológicos, intrapessoais, 
interpessoais e contextuais.  
Os fatores biológicos incluem os componentes genéticos, as experiências pré e 
perinatais, assim como o impacto que causam no desenvolvimento cognitivo, social e 
emocional posterior. Os fatores intrapessoais, ou seja, as características e os recursos 
pessoais do adotado, incluem o desenvolvimento cognitivo, o temperamento, a 
autoestima, a autoeficácia, o sentimento de controlo, a confiança nas relações 
interpessoais e a segurança na relação com a família por adoção. 
O entendimento das crianças acerca do conceito de adoção depende do seu nível 
desenvolvimental e cognitivo, a forma como a perda é experienciada parece depender 
destes mesmos fatores. Durante o período escolar, sensivelmente entre os 6 e os 12 anos 
de idade, as crianças adquirem competências nomeadamente ao nível do raciocínio 
lógico, da cognição social e da auto-reflexão que vão mudar as suas conceções acerça da 
adoção e da família (Brodzinsky, 1987, 1990, 1993; Brodzinsky et al, 1984, 1987, 1998). 
Com o aumento da compreensão acerca das questões relacionadas com a família, 
com o nascimento e com a reprodução começa a surgir a curiosidade acerca das suas 
origens e com ela o sentimento de perda da família biológica. Todavia, as crianças tendem 
a não vivenciar a perda dos pais biológicos como uma experiência traumática (Smith & 
Brodzinsky, 1994, 2002). A capacidade de compreender a perspetiva dos outros, assim 
como de empatizar perante uma dada situação também sofre uma evolução em idade 
escolar (Brodzinsky, 2011). Associado a este desenvolvimento as crianças começam a 
pensar no dilema enfrentado pelos pais biológicos por se separarem dos filhos, 
ponderando outras opções que os pais podiam ter tomado (Brodzinsky & Pinderhughes, 
2002). Consequentemente, as crianças interrogam-se acerca dos problemas dos pais 
biológicos e das implicações para estes da sua adoção (Newman, Roberts & Syre, 1993). 
Questões como: os meus pais pensam em mim? Estarão arrependidos? são frequentes, 
podendo dar origem a sentimentos de tristeza e gerar ansiedade na criança (Brodzinsky, 
2011). 
Com o desenvolvimento do pensamento lógico as crianças começam a perceber 
que a adoção não significa apenas “ganhar” uma família, mas a perda de outra. Segundo 
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Brodzinsky (1987, 1990, 1993; Smith & Brodzinsky, 1994, 2002) é esta experiência da 
perda que leva ao surgimento de sentimentos de ambivalência relativamente à adoção e a 
problemas de ajustamento nas crianças. 
De igual forma, à medida que o nível desenvolvimental avança, por falta de uma 
ligação genética, é comum que as crianças adotadas se achem totalmente distintas da 
família adotiva em termos de temperamento, interesses, semelhanças físicas e traços de 
personalidade. Enquanto para algumas destas crianças a questão de ser diferente é apenas 
um pormenor sem grande importância, outros sentem as diferenças visíveis como 
inquietantes, levando a que não se sintam membros integrantes da própria família adotiva 
(Brodzinsky, 2011). 
Com a emergência da adolescência e do desenvolvimento do pensamento formal, 
a capacidade de compreender o verdadeiro significado e implicações da adoção 
aprofunda-se. Nesta fase os adolescentes começam a entender que a adoção tem associado 
a si uma permanência legal (Brodzinsky et al., 1984), reduzindo nalguns casos a 
ansiedade que o medo de uma devolução acarretava. Por outro lado, as novas 
competências adquiridas podem reafirmar junto dos adolescentes a ligação biológica a 
outros indivíduos que não os pais adotivos, o que pode levantar questões acerca das 
origens (biológicas) de determinadas características físicas e psicológicas e aumentar os 
sentimentos de diferença para com a família adotiva que, como já referido podem ter 
início na infância (Brodzinsky & Pinderhughes, 2002). Estes sentimentos de diferença 
podem ser desconcertantes para os adolescentes, verificando-se que quanto mais os 
adolescentes adotados são capazes de perceber semelhanças físicas entre si e os seus pais 
adotivos, maiores sentimentos de satisfação relatam com a sua experiência adotiva 
(Raynor, 1980). 
A tarefa de construção da identidade assume contornos diferentes na adolescência 
e a identidade adotiva estende-se à família biológica. Desta forma, o desenvolvimento da 
identidade adotiva pode incluir planos de busca das origens, verificando-se que em muitos 
casos os adolescentes procuram informações acerca da família biológica para 
encontrarem as peças que faltam, no sentido de se compreenderem melhor. 
A capacidade de comprender os pensamentos e sentimentos das outras pessoas 
amadurece, também, durante a adolescência. Consequentemente, nesta fase os 
adolescentes começam a evidenciar opiniões mais realistas e empáticas relativamente aos 
seus pais biológicos e às suas condições de vida (Brodzinsky, 2011). Logo, começam a 
entender a adoção de um ponto de vista social com implicações positivas e negativas. 
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Reconhecem a adoção como uma medida social com o propósito de melhorar a vida de 
muitas crianças, porém dão-se conta que a adoção é a segunda (ou terceira) alternativa de 
parentalidade (Juffer, 2006). Esta consciência leva-os a questionar o seu valor para as 
próprias famílias (Brodzinsky, 2011). 
A experiência clínica sugere, igualmente, que as crianças que apresentam baixa 
autoestima, autoeficácia e um sentimento diminuto de controlo pessoal, tendem a avaliar 
a adoção de forma negativa e a utilizar estratégias de coping que produzem resultados 
adaptativos pouco satisfatórios. Estas crianças culpabilizam-se pelo abandono da famíla 
biológica, desenvolvem humor depressivo, isolam-se e apresentam dificuldades de 
comunicação. Simultaneamente, existem as crianças que projetam a culpa na família 
biológica ou adotiva e que manifestam, pelo contrário, comportamentos externalizados 
(Brodzinsky, 1990).  
O grau de envolvimento e de interação do adotado com a família adotiva é 
determinado pelo sentimento de confiança nas relações interpessoais, o qual é 
influenciado pelos processos de avaliação e pelas estratégias de coping utilizadas. As 
crianças que sentem menos confiança e compromisso para com a família adotiva avaliam 
de forma mais negativa a experiência de adoção, experienciam uma maior sensação de 
perda inerente ao estatuto adotivo e tendem a utilizar estratégias de coping que 
desencadeiam padrões de ajustamento menos adaptativos.  
Os fatores contextuais como: (i) a quantidade de informações fornecidas acerca 
da adoção, (ii) a abertura da família à temática da adoção e (iii) as circunstâncias da 
adoção e do encaminhamento também parecem ter implicações na forma como esta perda 
é experienciada (Powel & Afifi, 2005). Nesta dimensão realça-se o feedback que é 
fornecido à criança acerca do seu estatuto. Este advém simultaneamente da sociedade, 
dos pares e da própria família adotiva, dependendo se esta providencia uma atitude de 
negação, reconhecimento ou insistência nas diferenças.  
As circunstâncias da adoção e do encaminhamento da criança para a adoção também são 
suscetíveis de ter implicações na vivência da perda. As crianças que são adotadas mais 
velhas têm lembranças da família biológica, o que pode aumentar o sentimento de perda, 
pois nestes casos a família biológica era a única realidade da criança e a adoção implicou 
a rutura de relações que até podiam ser sentidas pela criança como emocionalmente 
gratificantes (Brodzinsky & Pinderhughes, 2002; Hodges, Steele, Hillman, Henderson & 
Kaniuk 2003). De igual forma, a investigação demonstra que as crianças que estiveram 
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em acolhimento residencial previamente à adoção também sofrem mais dificuldades 
psicológicas e uma maior vivência da perda que as restantes (Powel & Afifi, 2005). 
As crianças, à medida que crescem, começam igualmente a experimentar a perda 
de status quando percebem as atitudes negativas dos seus pares face à adoção 
(Brodzinsky, 2011). Os sentimentos de diferença face aos pares podem ter implicações 
na auto-estima e na construção da identidade dos adotados. 
Por conseguinte, considera-se que algumas perdas típicas do estatuto de adotado 
serão exacerbadas pela forma como a parentalidade é definida (Leon, 2002) e pela 
importância que a sociedade atribui às relações de sangue e à genética. Os adotados vêem 
negado o acesso ao seu património biológico e as conceções acerca da família presentes 
na sociedade podem impedir a formação da identidade adotiva, podendo o estigma social 
que a adoção é alvo exacerbar as perdas experienciadas. Muitas famílias continuam a 
achar que existe distinção entre os filhos adotivos e biológicos, podendo a forma como a 
adoção é vivida depender destas conceções de parentesco e parentalidade (Singer & 
Krebs, 2005). 
Quando se comparam crianças adotadas e não adotadas nas atribuições que fazem 
à adoção, verifica-se que as adotadas tendem a ter uma perspetiva positiva da temática, 
verificando-se, contudo, que à medida que crescem, ficam expostas ao feedback negativo 
da sociedade e conscientes de todas as implicações da adoção, passando a ter uma visão 
mais realista e menos positiva. Pelo contrário, as crianças não adotadas começam por ter 
uma perspetiva menos positiva do tema, sendo que com o crescimento tendem a ver a 
adoção com mais sensibilidade e naturalidade (Singer, Brodzinsky & Braff, 1982). 
As famílias por adoção são alvo de estigma social recorrente, pelo que parte dos 
adotados que na adolescência procuram a família biológica, fazem-no para neutralizar o 
estigma da qual são vítimas e para conseguirem responder às perguntas sobre as suas 
origens (Wegar, 2000). Para Miall (1987) as relações de parentesco definem a forma 
como os indivíduos se devem comportar e relacionar em sociedade. A consaguinidade é 
frequentemente apresentada como um pré-requisito para cuidar de uma criança, o que 
mais uma vez reforça o estigma das famílias biológicas e dos adotados ao adquirirem 
estas conceções (March, 1995; Wegar, 2000). 
Por conseguinte, para Miall (1987) paira sobre a adoção um estigma negativo 
devido não apenas à primazia dos laços biológicos e ao seu pré-requisito para amar, mas 
também ao facto de o passado genético da criança ser desconhecido e ainda ao facto da 
sociedade não considerar os pais adotivos como os “verdadeiros” pais. Mais 
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recentemente, Kline, Karel e Chatterjee (2006) reforçarem a ideia que a ausência de laços 
genéticos levava a que os pais adotivos não fossem vistos como “verdadeiros pais” e que 
a família biológica fosse geralmente vista como insensível por ter desistido de uma 
criança.  
A maioria das pessoas apenas tem acesso a informação acerca da adoção a partir 
da televisão, jornais e filmes que influenciam a maneira de pensar e ver este fenómeno. 
No entanto, estes mesmos meios estimulam o surgimento de mitos acerca da adoção, 
sendo que muitos deles se devem à sensacionalização de alguns temas. Constata-se, 
portanto, que a maioria dos casos divulgados pelos mass media não diz respeito a 
situações típicas do processo de adoção, resultando a informação veiculada de um 
processo de seleção que não reflete a realidade do mundo social (Waggenspack, 1998), 
mas que tem impacto no significado que socialmente é atribuído à adoção e na vivência 
da adoção para os seus vários intervenientes. Estas crenças socialmente dominantes 
acerca da adoção têm impacto não só na maneira como as famílias por adoção são 
consideradas, mas sobretudo no modo como adultos e crianças interagem com os 
adotados nos vários contextos em que estes participam. Em particular, na escola, o 
sentimento de perda associado ao estatuto de adotado pode ser exacerbado pelo 
“sentimento de ser diferente”.  
Quando a criança perceiona a adoção como estigmatizante, ameaçadora ou 
relacionada com a perda desencadeia-se uma série de emoções negativas como a 
confusão, ansiedade, tristeza, vergonha ou ira e, consequentemente, estratégias de coping 
são ativadas no sentido de reduzir o stress e as emoções a ele associadas.  
A adaptação do adotado é determinada pela forma como percebe a sua experiência 
adotiva e pelos mecanismos de coping que são utilizados para gerir as emoções negativas 
despoletadas pelo estatuto adotivo. Os resultados desta adaptação repercutem-se sobre as 
características do adotado e sobre as variáveis contextuais afetando, por conseguinte, as 
avaliações e ações posteriores.  
Smith e Brodzinsky (1994) tentaram validar este modelo junto de uma amostra de 
85 crianças e adolescentes adotados (entre os 6 e os 17 anos). Neste estudo, os autores 
avaliaram os sentimentos dos adotados relativamente à adoção, a frequência com que 
experienciavam estes sentimentos, que pensamentos intrusivos sobre a adoção tinham e 
quais as estratégias de coping que utilizavam. Os resultados demonstraram que maioria 
dos participantes avaliou a adoção como mais positiva que negativa, reportou níveis 
baixos de sentimentos negativos ou ambivalentes sobre a adoção, assim como de 
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pensamentos intrusivos. Os adolescentes vivenciavam de forma mais ambivalente a 
adoção durante a adolescência (14 a 17 anos) do que na pré-adolescência (10 a 13 anos). 
No entanto, os pensamentos intrusivos foram mais frequentes nos participantes em idade 
escolar (6 a 9 anos). A avaliação mais negativa ou ambivalente da experiência adotiva, 
potenciava a utilização de estratégias de coping de evitamento. Todavia, a experiência de 
mais sentimentos e pensamentos intrusivos sobre a adoção levava à adoção de estratégias 
focalizadas nos problemas e na procura de apoio. Não foi possível a identificação de um 
padrão associado ao ajustamento positivo, todavia as estratégias de evitamento, 
especialmente face a stressores controláveis, revelaram-se menos efetivas 
comparativamente às centradas na resolução de problemas.  
Em 2002, Smith e Brodzinsky, avaliaram a forma como crianças adotadas (entre 
os 8 e os 12 anos) avaliavam a perda dos pais biológicos, as estratégias de coping 
utilizadas para lidar com essa perda e o seu ajustamento psicológico. As crianças que 
reportaram níveis baixos ou moderados de sentimentos negativos e de preocupação com 
os pais biológicos evidenciavam uma autoestima baixa e resultados superiores na escala 
de depressão. A curiosidade em relação aos pais biológicos e a preocupação com estes 
associou-se ao aumento de sintomas internalizados. Os utilizadores de estratégias de 
evitamento comportamental para lidar com o stress induzido pela adoção apresentavam 
maior ansiedade e comportamentos externalizados, enquanto a utilização de estratégias 
de resolução de problemas estava associada a uma maior competência social. 
Em suma, no que diz respeito à experiência de perda em adolescentes adotados, a 
investigação, por um lado, e a reflexão sobre a prática clínica por outro, evidenciaram que 
a experiência da perda é contínua e permanece como parte integrante da narrativa da vida 
dos adotados, não se reduzindo a um período específico da vida dos adotados. Parece 
igualmente claro que a adoção implica inevitavelmente stress, dor e sofrimento de ser 
diferente, todavia estes sentimentos dependem das características pessoais do adotado 
assim como de fatores contextuais.  
Todavia, desconhece-se a existência de investigação nacional com adolescentes 
adotados que explore os sentimentos associados ao estatuto adotivo, bem como a 
experiência de perda inerente a este estatuto. No que respeita à investigação internacional, 
verifica-se igualmente a escassez destes estudos, verificando-se que os que existem se 
focam, essencialmente, na adoção internacional e/ou em crianças (Juffer, 2006; Juffer & 
Tieman, 2015; Neil, 2012; Reinoso, Juffer, & Tieman, 2013; Soares, Barbosa-Ducharne, 
Palacios, & Fonseca, 2017; Tan & Jordan-Arthur, 2012). Considerando-se a adolescência 
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como uma etapa desenvolvimental com características específicas e com impacto na 
forma como os adolescentes significam a sua experiência adotiva parece-nos pertinente 
explorar os sentimentos associados ao estatuto adotivo desta população, bem como 
analisar a sua experiência de perda. Por outro lado, dada a sobrerepresentação dos 
adotados em contextos de saúde mental e a frequente justificação fornecida da experiência 
da perda como possível justificação para as dificuldades dos adotados, urge perceber a 
relação entre a experiência da perda, os sentimentos inerentes ao estatuto adotivo e o bem-
estar psicológico dos adolescentes adotados.  
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Abstract 
Background: Understanding if adoptees present a higher risk of developing 
psychological problems, compared to non-adopted peers, is a research topic that has 
aroused considerable interest. Purpose: This paper reviews research results focusing on 
the psychological adjustment in intercountry and domestic adopted adolescents. Method: 
Two hundred and fifty-eight publications were initially identified in different databases 
but, due to previously defined inclusion criteria, only twelve studies, published between 
January 2004 and June 2016, were analyzed. Results: Results indicate that, when 
compared to non-adopted peers, these adoptees showed more psychological problems, 
namely in externalized behaviors, and a higher attendance at mental health services. A 
considerable relationship was found between the age at adoption and the likelihood of the 
development of behavioral and emotional problems. Nevertheless, the relevance of taking 
into account adoption related variables in order to understand the variability of adoptees’ 
psychological adjustment is also underlined. Discussion: This systematic review draws 
attention to the need for further studies in this topic resorting to more complex research 
designs which will allow for the identification of different pathways that may lead to 
(mal) adaptive functioning, psychological (mal) adjustment and the wellbeing of 
adolescent adoptees. 
Keywords: psychological adjustment; behavior problems; adolescents; adoption; 
research review 
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Psychological Adjustment in Intercountry and Domestic Adopted Adolescents: A 
Systematic Review 
Adolescence is a period of the human life span which involves cognitive, 
emotional and social transitions that may have significant implications for an overall 
psychological adjustment later on (Crockett & Silbereisen, 2000; Lerner & Galambos, 
1998). These transitions imply great changes in the life of adolescents and their families, 
and are particularly challenging for adoptees and their adoptive families, given that the 
end result of this developmental stage depends on the adolescents’ history, early adversity 
experience and the social and family resources (Brodzinsky, 2011; Cicchetti & Rogosch, 
2002; Lanz, Iafrate, Rosnati, & Scabini, 1999). The multiple physical and psychological 
changes that occur in this developmental stage stimulate the adolescents who have been 
adopted to think in a more systematic and organized manner in relation to who they are, 
where they come from and where they are going (Bimmel, Juffer, van IJzendoorn, & 
Bakermans-Kranenburg, 2003) which means they get more involved in their process of 
identity formation (Ferrari, Ranieri, Barni, & Rosnati, 2015; Grotevant, Dunbar, Kohler, 
& Essau, 2000; Von Korff & Grotevant, 2011). Thus, for adoptees, this is a complex 
process that requires them to reflect on the meaning of being adopted (Brodzinsky et al., 
1987), as the feelings of having been abandoned and the awareness of a lack of a 
genealogical connection to their adoptive parents become evident at this stage 
(Brodzinsky, 1990; Groza & Muntean, 2016). 
Behavioral and emotional maladjustment reactions of adopted adolescents may 
arise from the awareness of feeling different to their peers (Brodzinsky, Smith, & 
Brodzinsky, 1998) and of adoption losses that can be intensified by the gap between the 
adolescent adoptees and their adoptive families (Verhulst, 2000). These losses inherent 
to adoption are further reinforced by the increase of independence and empowerment 
which is typical of this developmental stage. Thus, when studying psychological (mal) 
adjustment in adolescence, adopted adolescents become particularly challenging and 
relevant, especially due to the specificities of their background. 
Moreover, when studying psychological adjustment in adoption, there are 
multiple advantages in focusing on adolescents. Emotional and behavioral problems are 
often silent in childhood and only manifest themselves in adolescence or adulthood 
(McRoy, Grotevant, & Zurcher, 1988; van der Vegt, Tieman et al., 2009; van der Vegt, 
van der Ende, Ferdinand, Verhulst, & Tiemeier, 2009). Furthermore, adoption studies 
which are focused on adolescence enable the analysis of the impact of both the age at 
 21 
 
adoption and early adversity on the adoptees’ development about ten to 15 years after 
adoption. These studies are also no longer focused on problems of temporary adjustment 
since these problems disappear when the adoptees are part of the adoptive families for 
long enough to overcome early adoption challenges. 
Adoption is a natural successful intervention in the life of children who were not 
raised by their birth families, since it allows for the recovery of their physical, cognitive 
and socio-emotional development (van IJzendoorn & Juffer, 2006). Nevertheless, this 
recovery is not uniform in all areas, nor with all children (Juffer et al., 2011). Most 
adoptees express adequate levels of psychological adjustment, but understanding if they 
present a higher risk of developing psychological problems, compared to their non-
adopted peers, was one of the first research questions which was raised within the area of 
adoption (Wilson, 2004) and which continues to generate controversy (Escobar, Pereira, 
& Santelices, 2014). 
Numerous studies have shown that adoptees present a high risk of psychological 
maladjustment (Hawk & McCall, 2011; Ingersoll, 1997; Lee, 2003; Merz & McCall, 
2010; O'Brien & Zamostny, 2003; Rosnati, Barni, & Montirosso, 2010; Rosnati, 
Montirosso, & Barni, 2008; Rueter, Keyes, Iacono, & McGue, 2009; Rueter & Koerner, 
2008; Sharma, McGue, & Benson, 1998; Verhulst, Althaus, & Versluis-den Bieman, 
1990). However, contrasting studies have not identified differences between adopted and 
non-adopted individuals (Benson, Sharma, & Roehlkepartain, 1994; Borders, Black, & 
Pasley, 1998; Brodzinsky et al., 1987; Cederblad, Höök, Irhammar, & Mercke, 1999; 
Finley, 1999; Goldney, Donald, Sawyer, Kosky & Priest, 1996; Grotevant et al., 2006). 
This inconsistency of results, in relation to maladjustment, may be due to the 
heterogeneity of individual life pathways and early adversity experiences among adoptees 
(Haugaard, 1998; Heath, Madden, & Martin, 1998; Palacios & Brodzinsky, 2010; 
Palacios & Sánchez-Sandoval, 2006; Sánchez-Sandoval & Palacios, 2012).  Furthermore, 
the idea that adoptees show a higher risk of poor adjustment may also be due to some 
methodological issues of the studies, such as the use of clinical samples or samples of 
convenience (Finley, 1999; Grotevant et al., 2006), of single or multiple informants (De 
Los Reys & Kadzin, 2005; Epstein, Renk, Duhig, Bosco, & Phares, 2004) as well as 
different evaluation instruments (Fan et al., 2002; Hawk & McCall, 2010). 
 Results showing more maladjustment in adoptees can also be due to the evidence 
of an over representation of adoptees in clinical settings (Kotsopoulos et al., 1988) but, 
in fact, parents of adoptees (compared to non-adoptive parents) have a higher tendency 
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to refer their children to mental health services (Miller et al., 2000; Warren, 1992). In 
short, adopted adolescents have more mental health problems and their adoptive parents 
also have a lower threshold when it comes to seeking help (Warren, 1992). Adoptive 
parents may resort to the aid of mental health professionals more easily due to their higher 
economic and socio educational status: they are more able to identify problems earlier on 
and have more and better resources for treatment (Miller et al., 2000; Warren, 1992). 
These parents may present higher levels of stress and anxiety (Ingersoll, 1997) and/or 
may, more easily, resort to assistance because of their previous experience interacting 
with social services during the adoption process (Cederblad et al., 1999).  
Adoptees’ adjustment problems are reflected in research mainly when a direct 
comparison is made with non-adoptees. However, when compared to peers who have 
never been adopted or have remained institutionalized, results are more positive and 
highlight the protective effect of adoption in their development. Institutionalized children 
frequently show a wide range of behavioral, emotional and social problems (e.g. Julian 
& McCall, 2016, McCall et al., 2016; Palacios, Moreno, & Román, 2013; Nichols, 
Martin, & Martin, 2015), often due to deprivation conditions experienced in their 
temporary homes. Indeed, children who were adopted after living in institutions have 
better outcomes than those who continued in this kind of care and research has provided 
data showing that adoption has changed the developmental pathways of these children, 
and that adoptive families can reverse some of the deficits associated with previous 
institutionalization (e.g. Rutter, Kreppner, & O’Connor, 2001; Sánchez-Sandoval, 2015; 
van IJzendoorn, Juffer, and Poelhuis Klein, 2005). Furthermore, Wiener and Kupermintz 
(2001) found that adults who were adopted as children, after living in an institution, 
tended to show results similar to peers who had never been separated from their birth 
families. 
Further to empirical studies on psychological adjustment of adoptees, several 
meta-analyses have been carried out in this field. Wierzbicki’s meta-analysis (1993) 
considered 66 studies comparing adopted and non-adopted individuals in seven domains 
of functioning. No differences were found in internalized disturbances, neurological 
abnormalities or in psychotic characteristics. However, adoptees from different age 
groups were over represented in clinical settings, showed higher levels of externalized 
behavior problems and worse psychological functioning. The effect sizes found were 
significantly higher in adolescents than children or adults. Externalized behavior 
problems in childhood and adolescence can be normative, but high levels of the above 
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mentioned problems during these stages of development may indicate serious problems 
of adaptation in adulthood (Loeber & Hay, 1997). 
When focusing on intercountry adoption, two meta-analyses were performed and 
published in 2003 and 2005, respectively. The first one aimed at evaluating the frequency 
of behavioral problems in intercountry adopted adolescents (Bimmel et al., 2003). Ten 
studies were reviewed and there were no differences between adopted and non-adopted 
adolescents in the frequency of internalized behaviors. Nonetheless, adopted adolescents 
showed more externalized problems. Furthermore, most adoptees revealed adequate 
levels of psychological adjustment. The second meta-analysis (Juffer & van IJzendoorn, 
2005) considered 34 studies regarding the referral of adoptees to mental health services 
and 64 studies about behavior problems displayed by the adoptees themselves. In order 
to better understand the effect of intercountry adoption, international adoptees were 
matched with domestic adoptees and non-adopted peers. Results showed that when 
compared to their non-adopted counterparts, intercountry adoptees revealed more 
externalized and internalized behavior problems but less than those shown by domestic 
adoptees.  
In 2010, Hawk and McCall developed a systematic review of 18 studies in 
intercountry adoption, in which the age at adoption was indicated as being the largest 
contribution to behavior problems. Children adopted over the age of 18 months presented 
more externalized and internalized behavior problems as well as attention deficits. Post-
institutionalized adoptees also demonstrated more problems when compared to those who 
had never been in residential care.  
In short, empirical research on adolescent adoptees’ psychological adjustment has 
shown contrasting results and the above mentioned systematic review and meta-analytic 
studies appear to be narrow banded analyses focused on adopted/non-adopted 
comparisons of behavioral outcomes. Thus, the main purpose of this systematic review is 
to analyze the psychological adjustment of adoptees and identify the frequency of 
behavioral problems of adopted adolescents from both domestic and intercountry 
adoptions. It seeks to consider the characteristics, objectives and results of research 
related to this topic, from 2004 up until now, so as to grasp the real meaning of research 
contributions and identify the gaps of knowledge in this field. 
In order to overcome the mere comparison between adopted and non-adopted 
adolescents and understand the processes underlying the variability of the psychological 
adjustment of adoptees, the present systematic review includes studies that compare 
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adopted and non-adopted adolescents and studies focusing only on adolescent adoptees. 
Indeed, although the relevance of acknowledging the difficulties in adjustment of 
adoptees is evident, the mere comparison between adopted/non-adopted is simply 
limiting the complexity of this phenomenon. Even when research shows no difference 
between adopted and non-adopted adolescents, there is enough evidence of variability 
within the adopted group. Only the studies focused on just adopted adolescents can 
provide relevant data in order to understand the specific processes underlining the 
variability of the psychological (mal)adjustment of adoptees in this age range, taking into 
consideration different paths to adoption, such as, adoption in infancy or later adoption, 
adoption due to abuse or neglect,  prior institutionalization or family foster care (Palacios 
& Brodzinsky, 2010), and developmental specificities namely, the formation of identity 
(Brodzinsky, 1990; Haugaard & Hazan, 2003; Lee, 2003), which can be of increased 
difficulty, given the uncertainty and the gaps of information regarding the adoptee’s 
origins and personal history (Grotevant, 1997; Grotevant et al., 2000). 
Additionally, this is also the first systematic review that simultaneously considers 
domestic and intercountry adoption studies in order to better understand the global 
phenomenon of adoption. Domestic adoption, as well as intercountry adoption are 
opportunities for children to break away from previous adversity and be integrated into 
stimulating, loving and protective families. Only when looking at intercountry and 
domestic adoptions, is it possible to thoroughly apprehend in-depth adoption, insofar that 
differences between these two types of adoption can be considered and emphasis on their 
overall similarities can be privileged, as they both provide a discontinuity in the adoptee’s 
life pathway. Thus, the present systematic review takes into consideration both kinds of 
adoption and aims at identifying the variables related to adolescent adoptees’ 
psychological (mal)adjustment and behavior problems.   
Method 
Eligibility criteria 
Inclusion criteria considered in this review were: (1) studies had to be empirical; 
(2) the main research question had to be the analysis of behavior problems and 
psychological adjustment in adoptees aged from 11 to 21; (3) the adolescents had to have 
been adopted at least for a year. The exclusion criteria were: (1) studies with only  non-
adopted samples; (2) studies whose main objective was to understand the impact of 
variables not related to adoption regarding adjustment problems; (3) non empirical 
studies; (4) studies whose main objective was not to describe the psychological 
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adjustment nor the frequency of behavioral problems of adoptees; (5) studies that were 
not specific to adolescents; (6) studies of intervention programs and their evaluation; (7) 
studies with clinical samples; (8) studies whose samples were not placed within the 
adoptive family for at least one year. 
Search strategies 
The studies were identified by a search in various databases in the areas of Health 
and Psychology through EBSCOhost, in particular, PsycINFO, CINAHL, Academic 
Search Complete, MEDLINE, PsycArticles, ERIC, Education Source, SocIndex, Teacher 
Reference Center and Psychology and Behavioral Sciences Collection. This search 
focused on the period from 2004 to June, 2016, since the latest and most relevant meta-
analysis (Juffer & van IJzendoorn, 2005) considered all studies prior to 2004. 
In order to avoid failures in the inclusion of articles that satisfied the criteria which 
had been set out, as well as the bias caused by the keywords used in the search, there was 
a complementary manual search of papers which had not been published and doctoral 
theses (through a Google search and analysis of abstracts of conferences and congresses). 
The keywords used in the search were: adopted adolescents combined with mental health, 
(mal) adjustment, behavior problem, emotional problem. In the search process there were 
no geographical or Western language limitations. 
The assessment of the eligibility of each study was performed by two independent 
reviewers, aiming at decreasing the number of lost studies and classification errors 
(Higgins & Green, 2011). All differences between the reviewers were discussed, thereby 
achieving a consensus. 
Results 
Considering all the databases and search methods, 258 studies were identified: 
64 in PsycINFO, 53 in Academic Search Complete, 52 in MEDLINE, 35 in Education 
Source, 15 in SocIndex, 11 in ERIC, 10 in CINAHL, nine in PsycARTICLES, eight in 
Psychology and Behavioral Sciences Collection and one in the Teacher Reference 
Center (see figure 1). A careful review of the titles showed that 168 papers were 
duplicates (i.e. had the same title). The abstracts of the remaining 90 articles were 
analyzed and evaluated. Out of these, 72 studies were excluded because (a) 17 were 
studies with non-adopted samples; b) 13 focused on the impact of variables not related 
to adoption nor regarding behavior problems and psychological adjustment; c) eight 
were not empirical studies; d) 25 did not focus on the description of adjustment nor the 
frequency of behavior problems; e) one was not specific to adolescents; f) four 
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described the evaluation of intervention programs; g) three focused on adoptee clinical 
samples, and h) one included a sample of adoptees that had not been within the adoptive 
family for at least a year. Therefore, 18 studies were selected for review of the full text. 
This revision allowed for the understanding that 12 articles met all the inclusion criteria 
which had been previously established, and six articles were excluded because the 
analysis of the full text demonstrated that the main objective was neither the description 
of the adjustment nor the analysis of the frequency of behavioral problems nor even the 
description of psychological adjustment of adopted adolescents. 
 
Figure 1. Flowchart of literature search 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Studies identified through databases searching: 258 
o PsycINFO = 64 
o Academic Search Complete = 53 
o MEDLINE = 52 
o Education Source = 35 
o SocIndex = 15 
o ERIC = 11 
o CIHNAL = 10 
o PsycARTICLES = 9 
o Psychology and Behavioral Sciences Collection = 8 
o Teacher Reference Center = 1 
Studies excluded: 240 
o Duplicates = 168 
o Studies with non-adopted population = 17 
o Impact of variables not related to adoption nor 
regarding behavior problems = 13 
o Non empirical studies = 8 
o The main objective was not to describe the 
psychological adjustment or the prevalence of 
behavioral problems in adoptees = 25 
o Studies not specific to adolescents = 1 
o Evaluations of intervention programs = 4 
o Clinical samples = 3 
o Participants were not within the adoptive family for 
at least one year = 1 
Full-text studies assessed for eligibility = 18 
Studies excluded: 6 
Main objective was not the description of the 
adjustment, the analysis of the prevalence of behavioral 
problems nor the description of psychological 
adjustment of adopted adolescents = 6 
Studies included in review = 12 
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The strict criteria used in the selection process led to a rather small number of final 
studies which were considered in this systematic review. The diversity and heterogeneity 
of the research carried out with the adopted population in terms of their characteristics, 
predefined objectives and instruments used was evident and raised significant concerns 
regarding the conduct of a meta-analysis (Alderson & Green, 2002; Higgins & Green, 
2011). 
 Performing a meta-analysis was not possible with the available studies that were 
included in this systematic review, due to differences in the methods used. Although most 
of the studies were cross-sectional, longitudinal ones were also included. Moreover, the 
instruments used to assess psychological adjustment differed across the studies, making 
it difficult to create one single psychological adjustment measure. Whereas some studies 
made use of standardized questionnaires, others developed questions specially. Also, 
some studies focused on some specific aspects of psychological adjustment, making it 
difficult to gather results in one single measure. Another reason to exclude a meta-
analysis was the decision to include non-comparative studies, since they enriched this 
systematic review, by giving further insight about the phenomenon of adoption per se 
(Palacios & Brodzinsky, 2010).  
 Accordingly, the purpose of this review was to analyze the characteristics, the 
objectives and the results of the studies that examined the frequency of behavioral 
problems and psychological adjustment of intercountry and domestic adopted 
adolescents, providing clues for future research and practice. The summary of the 
characteristics of the studies which were included is presented in Table 1. 
"Insert Table 1" 
Considering all the studies which were included in this review, the total number 
of participating adopted adolescents was 2 862, whilst the number of non-adopted 
adolescents was 36 929. All of them were aged 11 to 21. 
The studies were from different geographical areas: seven of the studies were 
conducted in the North America (United States of America and Canada), three in 
European countries (Belgium, Norway and Spain), one in Asia (Israel) and another one 
in Latin America (Chile). Two studies were longitudinal (Nilsson et al., 2011; Weinberg, 
Waldman, Dulmen, & Scarr, 2004); one was longitudinal and cross-sectional (Le Mare 
& Audet, 2014); one was population-based (Askeland, Hysing, Aaro, Tell, & Silvertsen, 
2015; Burrow, Tubman, & Finley, 2004), and all the others were cross sectional.  
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In three of the studies, only the parents of the adolescents participated (Fuentes, 
Fernández, & Bernedo, 2004; Habersaat et al., 2010; Weinberg et al., 2004). In five 
studies, the participants were the adolescents as well as their parents (Escobar et al., 2014; 
Keyes, Sharma, Elkins, Iacono, & McGue, 2008; Le Mare & Audet, 2014; Nilsson et al., 
2011; Roskam & Stievenart, 2014). In the remaining studies the participants were only 
the adolescents.  
All the studies included at least one of the following objectives: a) to analyze the 
behavior problems of adopted adolescents; b) to characterize the psychological 
adjustment of adopted adolescents; c) to understand the extent to which the adoptive 
status, or the variables related to adoption, placed the adopted adolescents at a higher risk 
of psychological maladjustment and/or development of mental health problems, or; d) to 
compare behavior problems between adopted and non-adopted adolescents. It is 
important to emphasize that seven of the studies which were included were comparative 
ones between adopted and non-adopted adolescents and five of them only focused on 
adopted adolescents (Fuentes et al., 2004; Gleitman & Savaya, 2011; Habersaat et al., 
2010; Le Mare & Audet, 2014; Weinberg et al., 2004). 
A wide variety of instruments was used both with the adolescents themselves as 
well as with their parents. Nevertheless, the Child Behavior Checklist (CBCL) and/or the 
Youth Self Report (YSR) were used in seven of the studies which were analyzed (Escobar 
et al., 2014; Fuentes et al., 2004; Gleitman & Savaya, 2011; Habersaat et al., 2010; Le 
Mare & Audet, 2014; Nilsson et al., 2011; Roskam & Stievenart, 2014). 
The results which were obtained seem obvious and unambiguous regarding the 
frequency of behavioral problems in adopted adolescents. All of the seven comparative 
studies (Askeland et al., 2015; Burrow et al., 2004; Escobar et al., 2014; Feigelman, 2005; 
Keyes et al., 2008; Nilsson et al., 2011; Roskam & Stievenart, 2014) found significant 
differences between adopted and non-adopted groups, with the adoptees presenting worse 
results compared to their non-adopted peers. Adopted adolescents presented insecure 
attachments more frequently when compared to their non-adopted counterparts. 
However, Roskam and Stievenart (2014) did not find differences between adopted and 
non-adopted adolescents regarding patterns of attachment, parental support and frequency 
of internalized behaviors. Keyes and collaborators (2008) found a weaker association 
between the adoptive status and internalized behavior problems, when set against the 
association which was found with externalized behaviors. Three studies (Keyes et al., 
2008; Roskam & Stievenart, 2014; Weinberg et al., 2004) also found that the adoptive 
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status was related to a higher frequency of externalized behaviors. Only Escobar and 
collaborators (2014) did not find differences in relation to behavior problems alone. 
Burrow and colleagues (2004) showed that non-adopted adolescents achieved better 
academic results, presented less learning problems and reported having a closer 
relationship with their mothers when compared to adopted adolescents. Furthermore, 
adoptees also had a greater probability of contact with mental health professionals (Keyes 
et al., 2008). 
Still, some adoption related variables are important to the psychological 
adjustment of adopted adolescents, in particular, the age at adoption. In three studies 
(Escobar et al., 2014; Gleitman & Savaya, 2011; Habersaat et al., 2010) a significant 
association between this variable and the psychological maladjustment of the participants 
was reported. Escobar and collaborators (2014) found an association between late 
adoption (of children aged 24 months or more) and social problems. Also, Gleitman and 
Savaya (2011) showed that the higher the age at adoption, the more problematic the 
communication was between the participant adoptees and their parents. Habersaat and 
colleagues (2010) indicated more problems in late adoptees in six of the eight scales of 
the CBCL. 
Three out of five articles, whose sample was only composed of adopted 
adolescents, analyzed the impact of stressors previous to adoption. Gleitman and Savaya 
(2011) did not find significant differences in the adjustment of the participants regarding 
the experiences prior to adoption, but Le Mare and Audet (2014) and Fuentes et al. (2004) 
reported  a relationship between adversity prior to adoption and psychological adjustment. 
Le Mare and Audet (2014) found a correlation between the period of deprivation and the 
frequency of externalized and overall behavior problems. Furthermore, Fuentes and 
collaborators (2004) indicated an association between the number of failed adoption or 
foster care placements and the problems shown before adoption and adoptees’ 
psychological adjustment.   
Finally, some post adoption variables seemed to have an influence on the 
psychological adjustment of adopted adolescents, since the results of Nilsson and 
colleagues (2011) suggested that adoptees who accepted adoption more easily, who were 
happier with adoption and their adoptive family, felt greater security and were better 
integrated within the family, had less symptoms of conduct disorder and fewer behavioral 
problems. Moreover, regarding family closeness, Burrow and colleagues (2004) did not 
find any differences between adopted and non-adopted adolescents in relation to father 
 30 
 
or overall family closeness. Similarly, Gleitman and Savaya (2011) reported that adoptees 
rated their family communication as fairly open and their problems in communication 
with their parents as average. Le Mare and Audet (2014) also indicated that the attachment 
relationship to parents and adoption communication openness were associated to 
adjustment problems. In fact, the more positive the attachment relationship and the better 
the adoption communication, the less behavior problems were reported. After controlling 
for deprivation history, attachment emerged as the strongest predictor of adolescent 
behavior problems. Nevertheless, communicative openness was also a (negative) 
predictor of adolescent behavior problems even after controlling attachment and the 
duration of deprivation. 
Discussion 
The main purpose of this systematic review was to analyze the characteristics, the 
objectives and the results of research on the frequency of behavioral problems and 
psychological adjustment of intercountry and domestic adopted adolescents. Despite the 
existence of a previous systematic review (Hawk & McCall, 2010) and two meta-analyses 
(Bimmel et al., 2003; Juffer & van IJzendoorn, 2005), which evaluate the frequency of 
behavioral problems in adopted adolescents, this is the first one that analyzes the 
problems of behavior in domestic and intercountry adoption together, in order to consider 
the differences, and yet privilege the similarities of both types of adoption. Since Juffer 
and van IJzendoorn (2005) presented the last meta-analysis carried out with studies up 
2004, this review picks up from that date. It is also the first to include research performed 
only with adoptees, without comparing their results with other groups, which represents 
an added-value contribution, since it allows for the understanding of the psychological 
adjustment variability among adoptees. This allows for a deeper analysis of the pathways 
from early deprivation to the integration within an adoptive family, as well as a stronger 
understanding of the processes that account for adjustment differences among adoptees. 
For the implementation of this review, rigorous inclusion and exclusion criteria 
were defined, permitting a greater focus on the contents of the studies which were 
included. Only studies whose main research topic was the analysis of behavior problems 
and psychological adjustment in adopted adolescents were included, excluding all those 
whose main objective was to understand the relationships between behavior problems and 
other variables which were not related to adoption. The main advantages of this review 
are: the use of two independent researchers for the revision of the eligibility of the papers 
and for the selection of the results of each; and the efforts deployed to reduce the bias of 
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the publications. This review provides information about the psychological adjustment 
and the frequency of behavioral problems in intercountry and domestic adopted 
adolescents, considering both adopted/non-adopted comparisons and studies only with 
adoptees. 
 It is worth pointing out that the studies included in this systematic review reflect 
the work of researchers from different cultural backgrounds (Belgium, Canada, Chile, 
Israel, Norway, Spain and USA). Therefore, it echoes findings from diverse cultural 
settings. Questions can be raised as to whether differences in culture and settings can lead 
to differences in results. Despite the variability of the cultural settings of the studies, there 
is not enough evidence to reach sound-proof conclusions and further multicultural 
research should be conducted. 
Most of the studies which were analyzed were cross sectional. Although these 
studies provided important information about adjustment in adolescence, other types of 
designs that could supply additional valuable information are still unavailable. This is the 
case of longitudinal designs that would accompany adoptees from childhood to 
adolescence, which would contribute to a more precise and complete overview of the 
effects of experiencing adolescence on the adoptees’ psychological adjustment. 
Furthermore, longitudinal studies would allow for the understanding of what happens in 
the long-run, by analyzing how these results evolve across time.  
Parents and adolescents participated together in only five of the 12 studies 
included in this review. Most researchers agree on the need and the added value regarding 
the inclusion of multiple informants to assess behavior problems (De Los Reys & Kadzin, 
2005; Epstein et al., 2004), since the use of a single information source can give biased 
results, especially when specific populations are referred, such as adoptive parents and 
adopted children. In fact, adoptive parents tend to refer the existence of more problems 
when compared to non-adoptive ones (Miller et al., 2000; Warren, 1992) and adopted 
adolescents’ responses may reflect social desirability or an effort to look good in their 
own eyes.  
The results of this review suggest that, when compared to their non-adopted peers, 
in general, adopted adolescents presented more behavior problems, especially, 
externalized behavior, indicating that the adoptive status may be associated to higher 
levels of maladjustment. Only a single comparative study between adopted and non-
adopted adolescents (Escobar et al., 2014) did not find differences between these two 
groups just in relation to externalized behavior problems. Regarding the frequency of 
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internalized behavioral problems, results showed that there were very few differences 
between the two groups and, when differences were found, they were classified as 
modest. 
Furthermore, adoptees manifested more psychological adjustment problems, 
showing a higher probability of needing mental health professionals. This result is in line 
with the research carried out by Warren (1992) and replicated by Miller and colleagues 
(2000), which concluded that adoptees had more mental health problems but that their 
adoptive parents also had a lower threshold when it came to seeking help. These two 
aspects together led to a greater referral of adoptees to mental health services. 
Following indications of previous research, late adoption cases manifest a higher 
probability of developing behavioral and emotional problems (Sharma et al., 1998). Thus, 
in three studies (Escobar et al., 2014; Gleitman & Savay, 2011; Habersaat et al., 2010), a 
relationship was found between the age at adoption and psychological adjustment, which 
showed that the later the adoption, the more problems adolescents revealed. Late adopted 
children had more probability of having gone through several foster institutions and 
caregivers, which in turn increased the risk of emotional and behavioral problems 
(Brodzinsky, 1990). Furthermore, this is confirmed by results found by Le Mare and 
Audet (2014) showing a correlation between the frequency of externalized and overall 
behavior problems and the length of time of deprivation.  
Hereby, it can be argued that the differences in the adjustment of adoptees arose 
from the heterogeneity of this type of population (Wilson, 2004). In addition to different 
individual characteristics (post-adoption story, established interpersonal relationships, 
features of adoptive families) the pre-adoption story was also unique for each individual, 
including the different circumstances that led to the adoption in the first place (Haugaard, 
1998; Palacios & Brodzinsky, 2010; Palacios & Sánchez-Sandoval, 2006; Sánchez-
Sandoval & Palacios, 2012). 
The results of the reviewed comparative studies, which indicated that adoptees 
were at a greater risk of poor psychological adjustment when compared to their non-
adopted peers, are related to the nature of the comparison groups. Adopted adolescents 
may reveal less favorable results than their non-adopted peers, but results reverse when 
they are compared to young people living in an institutional context or in temporary foster 
families (Wilson, 2004). Hence, just comparing adopted adolescents to their present non-
adopted peers may limit subsequent conclusions. It would be worth exploring further 
studies involving comparisons among adoptees, non-adopted present peers and possible 
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past-peers, i.e., those who shared previous experiences in birth families and institutional 
care but then were not adopted.  
In relation to studies only with adopted adolescents, it is clear that the experiences 
within the adoptive family, and particularly with parents, have an equal or even bigger 
influence in adjustment, despite early adversity and pre-adoption experiences having an 
important role in adoptees’ adjustment later-on. Actually, the research conducted by Le 
Mare and Audet (2014) suggests that the building of quality emotional bonds is extremely 
important to the well-adjustment of these adolescents.  
Despite the differences between behavior and adjustment problems among 
adopted and non-adopted adolescents, adoption is a risk factor as well as a protective one. 
Adoption can be protective for children after the negative effects of prolonged 
institutional care or permanence in birth families where there was an inability to enhance 
a harmonious and favorable development. Adoption can really be a recovering 
opportunity. Although the pre-adoption history of a child cannot be changed, it is 
extremely important to know that it is not determinant in his/her adjustment, considering 
that adoption itself can work as an emotional healing process. This potential can be 
increased with proper guidance and follow up of the adoptive family, highlighting the 
relevance of translating research into practice. Adoption may prove to be the best solution, 
since it allows for the recovery in areas such as physical, cognitive, social and emotional 
development after integration within a stimulating, loving and protective adoptive family, 
in the case of children who, in other contexts, would be raised in deprivation. 
Nevertheless, research results show the higher vulnerability of adoptees in general, and 
of adolescent adoptees in particular, since the impact of early deprivation has long lasting 
developmental effects and adolescence confronts adoptees with hard challenges.  
Even if research has come to add new insights regarding the developmental and 
behavioral outcomes of adoption, studies on the processes underlying the variability 
among adoptees are still scarce. New research is still needed when resorting to 
methodological designs that allow for the identification of mediator or moderator 
variables in the relationship between experiences before adoption and outcomes 
afterwards. Some variables related to institutionalization and age at adoption have 
appeared in the present systematic review as main contributors to adoption outcomes. 
Nevertheless, there is still a lot to be determined as to the adoptees’ specific individual 
characteristics and background, combined with specific care experiences before and after 
adoption and specific adopters’ characteristics and interaction patterns, which are 
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responsible for specific positive behaviors and psychological adjustment in adolescent 
adoptees. It is worth identifying the pathways which led to well-adjusted adopted 
adolescents. 
Limitations 
It is important to present three limitations when considering the results of this 
review. First, the sample of the studies is reduced, since only 12 articles were included. 
The low number of studies included translates the shortage of research conducted with 
adopted adolescents, as well as the lack of research that just looks at this population in 
particular. It is essential to carry out studies that go beyond the difficulties of this 
population, when compared to the non-adopted population, focusing on variables inherent 
to the adoptive status aiming at an understanding of the processes involved and how they 
can have an impact on the psychological adjustment of adoptees. 
The second limitation relates to the specificities of adoption studies. In most 
situations the samples are not random, which can lead to data reflecting the bias of 
cooperation. According to Heath and colleagues (1998) this bias is particularly obvious 
in studies with children and adolescents, taking into account that these studies imply 
parental permission to participate. 
Finally, the third limitation is frequently present in systematic reviews. It refers to 
the "risk of reporting bias", since the main focus of systematic reviews are studies 
published in identifiable sources. There is always the risk of not having access to relevant 
research because it is not published or because it is not present “in traditional outlets". 
Nonetheless, with the objective of reducing this bias, a careful survey of Doctoral theses 
and unpublished conference papers was performed. It is also possible that there are other 
studies that had found no significant differences between the adopted population and the 
non-adopted one. Nevertheless, the non-significant results are as important as the 
significant ones and should, therefore, be disseminated.  
Conclusions  
This review discussed the psychological adjustment of adopted adolescents. 
Despite the existence of previous meta-analyses and a systematic review on this topic, 
this is the first one to focus on (1) only the most recent research, from 2004 onwards, (2) 
the population of adopted adolescents without distinction between domestic and 
intercountry adoptions and (3) without requiring research comparing adoptees to other 
populations. 
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Although adoption is considered a successful intervention for most adopted 
adolescents, since most of them seem to be psychologically well adjusted (Juffer & van 
IJzendoorn, 2006), some adolescents appear to manifest a higher frequency of behavioral 
problems, notably externalized ones, when compared to their non-adopted peers. 
Consequently, it seems crucial to understand which individual characteristics or pre-
adoption stories lead to an increase in the frequency of behavior problems. It is also 
important to identify the adoptive family context variables that can repair (or exacerbate) 
early adversity, in order to create new evidence-based adoption policies and professional 
practices. 
This systematic review of the selected literature contributes to greater awareness 
when considering adopted adolescents as a group that requires specific attention. 
Moreover, it highlights the need for further studies in this topic resorting to more complex 
research designs which will allow for the identification of different pathways that may 
lead to (mal) adaptive functioning, psychological (mal) adjustment and the wellbeing of 
adolescent adoptees. It also emphasizes the need to deepen research with adopted 
adolescents, so as to increase knowledge on this population, with the aim of responding 
to the needs of adoptive families with adolescents and improving their well-being. 
Finally, this research review discloses relevant implications for practitioners 
working in the field. Results indicate the need for professionals to pay special attention 
to psychological (mal) adjustment of adoptees in adolescence, considering their history 
of early adversity. The onset of adolescence can bring about underlying problems 
connected to the adoption story and professionals can play a major role both by 
empowering parents to deal with this new reality, as well as, designing individual and/or 
group intervention programs for the adolescent adoptees themselves and promoting 
positive coping strategies. Furthermore, special attention can be given to the prevention 
of possible difficulties and eventual problems way before the adolescence period when 
adoptees are much younger. This is the role of post-adoption community services. 
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Table 1. Summary of studies characteristics 
Study ID Title Year Country Objectives Type of 
Adoption 
Sample Measures 
Askeland Mental health 
problems and 
resilience in 
international 
adoptees: 
Results from a 
population-
based study of 
Norwegian 
adolescents 
aged 16-19 
years 
2015 Norway To investigate mental 
health and resilience in 
adolescents who have 
been internationally 
adopted and their non-
adopted peers. 
Intercountry Adopted: 
45 
16-19 years old 
 
Non Adopted: 
10175 
16-19 years old 
 
Adolescents: 
Mood and Feelings Questionnaire – 
short version; Screen for Child 
Anxiety Related Emotional Disorders 
– short version; ADHD Self-Report 
Scale; Eating Disorder Inventory; 
Resilience Scale for Adolescents; 
Questions specifically developed for 
the study 
 
Parents: 
Na 
Burrow Adolescent 
adjustment in a 
nationally 
collected 
sample: 
Identifying 
group 
differences by 
adoption 
status, 
adoption 
subtype, 
developmental 
stage and 
gender 
2004 USA To assess the degree to 
which adoption status is a 
risk factor for more 
maladaptive patterns of 
adjustment. 
To investigate whether 
different-race adoption is 
associated with 
incremental risk for 
maladaptive patterns of 
adjustment. To compare 
between-group 
differences in measures 
of adjustment by 
adoption status and group 
differences in adjustment 
based on developmental 
stage and gender. 
nr Adopted: 
609 
12-19 years old 
 
Non Adopted: 
11940 
12-19 years old 
Adolescents: 
School Grades Scale; School 
Connectedness Scale; Learning 
Problems Scale; Academic 
Expectations Scale; The Mother-
Closeness Scale; The Father-
Closeness Scale; Family-Closeness 
Scale; Delinquent Behavior Scale; 
Depression Scale; Self-Worth Scale 
 
Parents: 
Na 
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Table 1. (Continued).   
Study ID Title Year Country Objectives Type of 
Adoption 
Sample Measures 
Escobar Behavior 
problems and 
attachment in 
adopted and 
non-adopted 
adolescents 
2014 Chile To compare the behavioral 
problems of adopted and 
non-adopted adolescents. 
To explore the relationship 
between behavioral 
problems and the 
attachment style of 
adopted and non-adopted 
adolescents. 
Domestic Adopted: 
25 
11-18 years old 
Age at adoption: Adopted 
between 6 and 23 months: 
24 
Adopted between 23 and 72 
months: 11 
 
Non Adopted: 
25 
Age: M = 12.96, SD = 1.80 
56% Male, 44% Female 
Adolescents: 
YSR; Family and Friends Interview 
 
Parents: 
CBCL 
Feigelman Are adoptees 
at increased 
risk for 
attempting 
suicide? 
2005 USA To assess whether adopted 
adolescents are at higher 
risk of mental health 
problems than non-
adopted peers. 
To evaluate differences in 
suicide ideation and 
depression. 
nr Adopted: 
346 
47.69% Male, 52.31% 
Female 
 
Non Adopted: 
14000 
47.07% Male, 52.61% 
Female 
Adolescents: 
Questions specifically developed for 
the study 
 
Parents: 
Na 
Fuentes Problemas de 
conducta 
evaluados con 
el CBCL en 
adolescentes 
adoptados 
españoles 
2004 Spain To assess behavioral 
problems in a sample of 
Spanish adopted 
adolescents with CBCL. 
Domestic Adopted: 
56 
11-18 years old (M = 12.9) 
Age at adoption: 4-15 years 
old (M = 9) 
37.5% Male, 62.5% Female 
 
Non Adopted: 
na 
Adolescents: 
na 
 
Parents: 
CBCL 
Note. nr = not reported; na = not applied; CBCL = Child Behaviour Checklist; YSR = Youth Self-Report; M = mean; SD = standard deviation.              
(Continued) 
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Table 1. (Continued).  
Study ID Title Year Country Objectives Type of 
Adoption 
Sample Measures 
Gleitman Adjustment of 
adolescents 
adoptees: the 
role of age of 
adoption and 
exposure to 
pre adoption 
stressors 
2011 Israel To examine whether 
and how the adjustment 
of adopted adolescents 
is affected by their age 
at adoption and the 
experienced pre-
adoption stressors. 
Domestic Adopted: 
169 
Age: M = 15.43, SD = 
2.33 
Age at adoption: 
Adopted between 3 days 
and 2 years old: 97 
Adopted between the 
ages of 2 and 9 and a 
half: 72 
45% Male, 55% Female 
 
Non Adopted: 
na 
Adolescents: 
Rosenberg’s Feelings of 
Inadequacy Scale; YSR; 
Family/Parental Relationships 
module of Kandel’s; Student 
Questionnaire; Parent-Adolescent 
Communication Scale; 
Adolescents’ adoption files; 
Questions specifically developed 
for the study 
 
Parents: 
Na 
Habersaat Adoption, 
adolescence et 
difficultés de 
comportement: 
Quels facteurs 
de risque? 
2010 Canada To explore the impact 
of age at adoption, 
gender and birth 
country in the 
development of 
behavioral problems in 
adopted adolescents. 
Intercountry Adopted: 
358 
12-18 years old 
Age at adoption: 
> 6 Months: 83 
Between 6 and 12 
months: 52 
Between 12 and 24 
months: 43 
More than 24 months: 
180 
47% Male, 53% Female 
 
Non Adopted: 
na 
Adolescents: 
na 
 
Parents: 
CBCL; Sociodemographic 
questionnaire 
Note. na = not applied; CBCL = Child Behaviour Checklist; YSR = Youth Self-Report; M = mean; SD = standard deviation.          (Continued) 
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Table 1. (Continued).   
Study ID Title Year Countr
y 
Objectives Type of 
Adoption 
Sample Measures 
Keyes 
 
 
 
 
The mental 
health of US 
adolescents 
adopted in 
infancy 
2008 USA “…determine whether 
adopted adolescents are at 
excess risk of clinically 
relevant behavioral and 
emotional problems” (p. 
419). 
Domestic 
and 
Intercountry 
Adopted: 
692 
11-21 years old 
Age at adoption: 
< 2 years old 
45% Male, 55% Female 
 
Non Adopted: 
540 
11-21 years old 
46% Male, 54% Female 
Adolescents: 
Questions specifically developed for 
the study 
 
Parents: 
Questions specifically developed for 
the study 
Le Mare Behavior 
problems in 
postinstitutiona
lized 
Romanian 
adoptees: 
Explanatory 
parameters in 
the adoptive 
home 
2014 Canada To examine behavior 
problems in adolescents 
adopted from Romanian 
institutions. 
Intercountry Adopted: 
80 
Age: M = 15.74 
Age at adoption: 
M = 14.21 
49% Male, 51% Female 
 
Non Adopted: 
na 
Adolescents: 
Inventory of Parent and Peer 
Attachment; Questions specifically 
developed for the study 
 
Parents: 
CBCL; Parenting Stress Index 
Nilsson Conduct 
problems in 
adopted and 
non-adopted 
adolescents 
and adoption 
satisfaction as 
a protective 
factor 
2011 USA To compare the level of 
conduct disorder 
symptoms and conduct 
problems in adopted and 
non-adopted adolescents. 
To examine whether 
adoption satisfaction is a 
protective factor against 
conduct problems in 
adopted adolescents. 
nr Adopted: 
202 
16-19 years old 
55% Male, 45% Female 
 
Non Adopted: 
215 
16-19 years old 
53% Male, 47% Female 
Adolescents: 
Questionnaire to assess adoption 
satisfaction; Diagnostic Interview 
Schedule for Children – Child 
Version; Monitoring the Future High 
School Senior Survey 
 
Parents: 
CBCL; Questionnaire to assess 
adoption satisfaction 
Note. na = not applied; nr = not reported; CBCL = Child Behaviour Checklist; EPEP = Évaluation des Pratiques Éducatives Parentales; M = 
mean; SD = standard deviation.               
                  (Continued) 
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Table 1. (Continued). 
Study ID Title Year Countr
y 
Objectives Type of 
Adoption 
Sample Measures 
Roskam Is there a 
common 
pathway to 
maladjustme
nt for 
international
ly adopted 
and non-
adopted 
adolescents? 
2014 Belgiu
m 
“…to test whether 
cumulative effects 
represent a common 
pathway to behavioral 
maladjustment for 
internationally 
adopted adolescents 
and controls” (p. 217). 
Intercount
ry 
Adopted: 
40 
Age: M = 13.15, SD = 
1.88 
Age at adoption: 
< 7 years old 
55% Male, 45% Female 
 
Non Adopted: 
34 
Age: M = 13.35, SD = 
1.93 
44.2% Male, 55.8% 
Female 
Adolescents: 
YSR; Subtests of the WISC-
IV; Experiences in Close 
Relationships Questionnaire – 
Revised; EPEP Scale 
 
Parents: 
CBCL; EPEP Scale 
Weinber
g 
The 
Minnesota 
Transracial 
Adoption 
Study: 
Parent 
Reports of 
Psychosocia
l 
Adjustment 
at Late 
Adolescence 
2004 USA To explore differences 
in psychosocial 
adjustment for 
transracial adoptees, 
Caucasian adoptees, 
and the birth children 
of Caucasian adoptive 
parents during late 
adolescence/early 
adulthood. 
Domestic Adopted: 
240 
Age: M = 19 
 
Non Adopted: 
na 
Adolescents: 
na 
 
Parents: 
Semi-structured interview; 
Assessment of school 
problems, behavior problems, 
general health, and 
delinquency 
Note. na = not applied; M = mean.                          (Continued) 
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Table 1. (Continued). 
 
Study ID Results Limitations pointed by the authors 
Askeland International adoptees reported more symptoms of ADHD, OCD, depression and perfectionism 
compared to their non-adopted peers. There were no differences in resilience scores between the 
groups. Resilience was associated with mental health problems. There was no significant interaction 
between resilience and adoption status. 
Small sample size. 
Small response rate among the adoptees. 
Burrow Adoption was associated with increased levels of maladjustment. 
Non-adopted adolescents reported significantly better school grades and fewer academic learning 
problems than adopted adolescents. 
Non-adopted adolescents reported significantly higher levels of perceived closeness to their mothers 
when compared to adopted adolescents. 
No significant group differences were found between adoptees and non-adoptees on perceptions of 
father closeness or overall familial closeness. 
Adopted and non-adopted adolescents did not differ significantly in psychological adjustment or 
physical health. 
No significant group differences were identified between different race and same-race adopted 
adolescents. 
Inability to address questions outside of the content 
of the original questionnaire. 
The study cannot be considered a comprehensive 
description of the adjustment of adolescents, since 
there is no extensive analysis on all domains relevant 
to adolescent’s adjustment in adoption. 
Small sample sizes, which may have limited the 
reliability and replicability of the results. 
 
Escobar There were no significant differences between the adopted and the non-adopted groups regarding 
behavioral problems as reported by the parents and the adolescents. 
Adolescents adopted at a later age obtained higher scores in self-reports of social problems when 
compared to children adopted at an earlier age. 
Parents' reports were correlated with adopted children's reports on two of the 11 scales. Non-adopted 
children's reports correlated with their parents’ on seven of the 11 scales. This difference between the 
adopted and non-adopted adolescents was significant. 
Adopted adolescents presented more insecure attachment than non-adopted adolescents. 
Small sample size. 
It is possible that the adolescents who agreed to 
participate in the study were also those who were 
better-adapted and had a better relationship with 
their parents. 
Feigelman There were no significant differences between the adoptees and the non-adoptees regarding suicide. 
Adoptees did not show more suicide ideation or depression when compared to non-adoptees. 
nr 
Fuentes The majority of adopted adolescents fit within the normal range of CBCL. 
The highest mean scores corresponded to the aggressive behavior and anxiety/depression subscales of 
the CBCL. 
The CBCL results were associated with some variables from the child’s previous history: age at 
adoption, number of failed adoption or foster care placements and problems shown before the 
adoption. 
The data were based exclusively on parental reports 
of the adolescent’s behavior problems, and did not 
include the adolescent’s or a teacher’s perspective. 
Note. nr = not reported; ADHD = Attention Deficit Hyperactivity Disorder; OCD = Obsessive Compulsive Disorder; CBCL = Child Behaviour Checklist       (Continued) 
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Table 1. (Continued). 
 
Study ID Results Limitations pointed by the authors 
Gleitman The adoptees rated their family communication as fairly open and their problems in communicating 
with their parents as average. 
The adopted adolescents reported high self-esteem, with results close to the top of the scale. 
The adolescents reported very low levels of both externalizing and internalizing behavior problems. 
Adoptees started using addictive substances about a year later than the average in Israel, and their 
frequency of use of addictive substances was fairly low. 
Almost no association was found between age at adoption and the adolescents' functioning and 
adjustment. 
No association was found between the preadoption stressors and the adoptees' functioning and 
adjustment. 
Participation in the study was voluntary. This raises 
questions of generalizability of the results and of 
cooperation bias, since it is possible that the adoptees 
who participated in the study had better relationships 
with their adoptive parents and were better adjusted. 
Habersaat 
 
The late adopted adolescents from Eastern Europe were the most vulnerable to problem behaviors. 
Birth country showed no impact on problem behaviors in children adopted before 6 months or 
between 12 and 24 months of age. 
nr 
Keyes Adopted adolescents scored significantly higher on quantitative measures of behavioral and 
emotional problems when compared to non-adopted peers. 
The odds of help seeking were approximately twice as high in adopted adolescents when compared 
with non-adopted adolescents. 
The odds of being diagnosed as having ADHD and ODD were also approximately twice as high in 
adoptees. 
No significant association was found between the adoption status and the prevalence of CD, MDD, 
and SAD. 
The sample of non-adopted adolescents may not 
reflect the full ethnic diversity that exists within the 
United States. 
All adoptees in the sample were placed in their 
adoptive families before the age of 2 and results may 
not be generalized to adoptees placed at a later age. 
Le Mare About a quarter to a third of adolescents displayed clinically significant levels of internalizing, 
externalizing and total behavior problems. 
There is a correlation between duration of deprivation and both externalizing and total behavior 
problems. 
The collection of data at a single time point. 
The inclusion of participants who experienced much 
greater deprivation prior to adoption than is typical. 
Note. nr =  not reported; ADHD =  Attention Deficit Hyperactivity Disorder; ODD = Oppositional Defiant Disorder; CD = Conduct Disorder; MDD = 
Major Depressive Disorder; SAD = Seasonal Affective Disorder.                                                                                                                       
                           (continued) 
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Table 1. (Continued). 
 
Study ID Results Limitations pointed by the authors 
Nilsson 
 
There were no significant differences between adopted and non-adopted participants on 
measures of CD symptoms, level of conduct problems, and CD diagnosis. 
Female adopted participants had more conduct problems when compared to non-adopted girls. 
There were no significant differences in the level of conduct problems between male adoptees 
and non-adoptees. 
“As adoption satisfaction increases, the level of conduct problems and number of CD symptoms 
decrease significantly” (p.10). 
Small and weak group differences between 
adopted and matched non-adopted participants. 
“The measure of adoption satisfaction is not 
widely used. The validity for this measure is not 
well established, and the internal consistencies of 
the domains were not uniformly high” (p.10). 
Roskam Adoptees scored higher on externalizing behavior than non-adoptees, with a medium effect size. 
With externalizing behavior being an exception, adoptees do not seem to be at higher risk for 
behavioral maladjustment. 
The cross-sectional nature of the data collection. 
Only bidirectional relationships were documented 
among the variables rather than any causal 
pathway, because data were collected at the same 
time point. 
Lack of qualitative information about the 
individual care and nurturance that children 
received before adoption. 
Weinberg Caucasian adoptees were more likely to have delinquency problems than biological offspring, 
but did not differ significantly from the biological offspring on the other adjustment scales. 
When compared to biological offspring, interracial adoptees were more likely to have school, 
behavior, general health and delinquency problems. 
Black adoptees were more likely to have school, behavior, general health and delinquency 
problems than biological offspring. 
Asian/Indian adoptees were more likely to have school, behavior and delinquency problems than 
biological offspring. No significant differences were found between Asian adoptees and 
biological offspring with regards to general health. 
There were no significant differences among the adoptee groups on any of the adjustment 
indices. The only significant difference was between Caucasian adoptees and Black adoptees on 
behavior problems, with Black adoptees being more likely to have behavior problems than 
Caucasian adoptees. 
The small sample may have resulted in an 
inability to detect group differences. 
The data were based solely on parental reports of 
the adolescent’s functioning. 
The assessment of adolescent/adulthood 
functioning was limited to a few domains of 
behavior, making it difficult to translate to all 
domains of psychosocial adjustment. 
The results may not translate the reality in other 
regions of the United States. 
Note. CD = Conduct Disorder. 
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O presente estudo, pretendeu inserir-se numa linha de investigação em adoção que 
Palacios e Brodzinsky (2010) classificaram de emergente, na medida em que pretende ir 
além da constatação de resultados associados à transição desenvolvimental que a adoção 
representa nas trajetórias de vida de crianças e adolescentes adotados, e focalizar-se no 
estudo dos processos envolvidos, podendo contribuir para aprofundar a compreensão dos 
processos pelos quais a adoção constitui uma medida de recuperação da adversidade 
precoce a que a criança adotada foi sujeita. 
Tendo este projeto, portanto, o objetivo de compreender os processos responsáveis 
do ajustamento psicológico do adolescente no que respeita à vivência da perda, pretende 
preencher algumas lacunas da investigação na área, na medida em que a maioria dos 
estudos atuais relacionados com estas temáticas se centram essencialmente nos resultados 
e não nos processos determinantes do ajustamento psicológico e da perda (Palacios & 
Brodzinsky, 2010). 
Desta forma, este projeto pretendeu enriquecer os conhecimentos existentes 
acerca da vivência de adolescentes adotados, no que respeita à recuperação da 
adversidade precoce, em termos do seu ajustamento psicológico e identificar os processos 
pelos quais a perda inerente à adoção tem impacto no ajustamento psicológico do 
adolescente adotado. Nesta linha, desenvolveram-se os seguintes objetivos específicos:  
1. Avaliar a recuperação da adversidade precoce em termos das relações de 
vinculação aos pais, da competência social e do ajustamento psicológico 
de adolescentes adotados; 
2. Caracterizar a vivência da perda inerente à adoção; 
3. Identificar processos determinantes da perda; 
4. Analisar o impacto das características relacionadas com a criança e das 
características do seu processo de adoção (exemplo: idade de adoção, 
tempo de adoção) na vivência da perda e no ajustamento psicológico atual; 
5. Identificar preditores da vivência da perda inerente à adoção e do 
ajustamento psicológico nos adolescentes adotados;  
6. Identificar variáveis mediadoras e moderadoras entre a vivência da perda 
inerente à adoção e o ajustamento psicológico de adolescentes adotados.  
Para se atingir este objetivo, realizaram-se estudos com metodologias distintas. 
Com o intuito de se perceber se a adoção se constitui como uma intervenção de sucesso 
para as “crianças sem pais permanentes” (McCall et al., 2011), potenciando a recuperação 
da adversidade precoce, realizaram-se estudos comparativos em que os adotados foram 
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comparados com um grupo de adolescentes que viviam com a família de nascimento e 
que nunca tiveram contacto com os Serviços de Promoção e de Proteção e com um grupo 
de adolescentes que estava em acolhimento residencial. Selecionou-se este paradigma 
comparativo com os dois grupos, visto que se considerou que estes dois grupos partilham 
parte da vivência dos adotados. Se o grupo de adolescentes em acolhimento residencial 
partilha as experiências passadas dos adotados e mostra como “estariam e seriam os 
adolescentes adotados se não o tivessem sido”, o grupo de adolescentes que viviam com 
a família de nascimento sem registo de contacto com os serviços de promoção e proteção 
partilham as experiências atuais dos adotados, sendo os seus pares da comunidade atuais, 
visto que ambos estão inseridos em contexto familiar. Contudo, a maioria dos estudos 
comparativos em adoção comparam os adotados apenas aos seus pares atuais (crianças 
ou adolescentes que vivem com a família de nascimento), evidenciando as diferenças 
entre estes dois grupos, o que se considera algo expectável dada a adversidade precoce 
dos adotados e a descontinuidade da sua vida anterior à adoção. Consequentemente, 
considerou-se que apenas a comparação simultânea com estes dois grupos possibilitaria 
entender o papel reparador da adoção.  
Atualmente começa também a ser claro que os resultados distintos que a 
investigação com adotados demonstra advêm da heterogeneidade desta população 
(Wilson, 2004). Além das diferentes características dos adotados (história pós-adoção, 
relações interpessoais estabelecidas, características da família adotiva) existe também 
toda a história prévia à adoção que é distinta, bem como as circunstâncias e história 
anterior à adoção (Haugaard, 1998; Palacios & Brodzinsky, 2010; Palacios & Sánchez-
Sandoval, 2006; Sánchez-Sandoval & Palacios, 2012). Apesar do surgimento de novas 
metodologias de investigação, os estudos que se focam nos processos subjacentes a 
variabilidade entre adotados são ainda escassos, sendo necessária investigação que 
identifique variáveis mediadoras ou moderadoras da relação existente entre o estatuto 
adotivo e o estado atual dos adotados. Assim sendo, pretendeu-se igualmente realizar 
estudos apenas com a população de adotados, com o objetivo de caracterizar esta 
população e perceber quais os processos inerentes às diferenças evidenciadas entre 
participantes distintos, nomeadamente no que respeita à vivência da perda inerente à 
adoção e ao seu ajustamento psicológico. 
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2.1. Participantes 
 
2.1.1. Adolescentes adotados 
Participaram na presente investigação 82 adolescentes adotados, com idades 
compreendidas entre os 12 e os 22 anos (M = 15.11, DP = 2.38), sendo 43 do sexo 
masculino (52.40%). Relativamente às experiências com a família biológica, 35.80% dos 
adolescentes participantes foram vítimas de negligência, 28.40% não tiveram qualquer 
experiência com a família biológica, 16.00% vivenciaram abandono, 11.10% foram 
vítimas de maus-tratos, 4.90% desconheciam o tipo de experiências que vivenciaram com 
a família biológica e 3.70% sofreram violação. Em média, os participantes estiveram 
18.05 meses a viver com a família biológica (DP = 22.23, Min = 0.00, Max = 96.00). 
Estes adolescentes estiveram institucionalizados, em média, 21.90 meses (DP = 26.39, 
Min = 0.00, Max = 132.00).  35.40% em acolhimento familiar, previamente à adoção, 
variando o tempo de acolhimento familiar entre 1 e 90 meses (M = 13.53, DP = 20.79). 
Os participantes foram adotados, em média, com 4.33 anos (DP = 3.43, Min = 0.00, Max 
= 17.00), estando integrados na família adotiva, em média, há 10.78 anos (DP = 3.75, 
Min = 2.00, Max = 21.50).  
 
 
2.1.2. Adolescentes em acolhimento residencial 
O grupo dos adolescentes em acolhimento residencial é constituído por 60 jovens 
(30 do sexo masculino), com idades compreendidas entre os 12 e 19 anos (M = 14.60, DP 
= 1.70). Estes adolescentes foram institucionalizados, em média, com 6.13 anos (DP = 
3.48, Min = 0.00, Max = 13.00), tendo estado em acolhimento residencial em média 9.10 
anos (DP = 3.80, Min = 3, Max = 17).   
 
2.1.3. Adolescentes que viviam com a família de nascimento e sem contacto com 
os Serviços de Promoção e Proteção 
O grupo de adolescentes que viviam com a família de nascimento integrava 60 
adolescentes (30 do sexo masculino), com idades compreendidas entre os 12 e os 17 anos 
(M = 14.14, DP = 1.69). 
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2.2. Instrumentos 
 
2.2.1. Adolescentes adotados 
 
-   Ficha de identificação sociodemográfica 
- Entrevista a Adolescentes Adotados (EAA, Ferreira, Barroso, & Barbosa-
Ducharne, 2013; adaptada da Adopted Adolescent Interview, Minnesota/Texas Adoption 
Research Project, 1996-2000), que permite explorar as experiências, sentimentos e 
atitudes do adolescente adotado em relação à sua história de adoção em geral, e, em 
particular, questões relacionadas com a abertura da comunicação acerca da adoção, bem 
como relacionadas com a construção da identidade, com o envolvimento na busca das 
origens e sentimentos de perda inerentes à adoção.   
- Inventory of Parent and Peer Attachment/Inventário sobre a Vinculação na 
Adolescência (IPPA, Neves, Soares, & Silva, 1999; adaptada de Armsden & Greenberg, 
1987). Este é um instrumento de autorrelato que permite avaliar a qualidade das relações 
de vinculação dos adolescentes aos pais (pai e mãe separadamente) e pares, adequado 
para participantes com 12 ou mais anos. Neste estudo foi apenas utilizada a versão dos 
pais constituída por 25 itens distribuídos em 3 dimensões: confiança (e.g. “A minha mãe 
aceita-me tal como sou.”), comunicação (e.g. “Gosto sempre de saber a opinião da 
minha mãe sobre coisas que são importantes para mim.”) e alienação (e.g. “Tenho 
vergonha ou acho patetice falar dos meus problemas à minha mãe.”). Cada item é 
avaliado numa escala Likert de cinco pontos (do Nunca ou quase nunca ao Sempre ou 
quase sempre). 
- Social Skills Improvement System-Rating Scales/Escala de Habilidades Sociais 
e Problemas de Comportamento – Versão de auto-resposta para adolescentes (EHSPC-
A, Barroso, Barbosa-Ducharne, Soares, Cruz, & Lemos, 2012; adaptada de Gresham & 
Elliott, 2008), que é constituído por 80 itens de autorresposta (e.g. “faço amigos 
facilmente”, “faço batota nos jogos”) respondidos numa escala tipo Likert de 4 pontos (0 
- nunca, 1- poucas vezes, 2 - algumas vezes e 3 - muitas vezes), que permitem a avaliação 
de habilidades sociais, como a comunicação (6 itens), a cooperação (7 itens), a 
assertividade (12 itens), a responsabilidade (7 itens), a empatia (6 itens), o envolvimento 
(7 itens) e o autocontrolo (6 itens), e de problemas de comportamento, como a 
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externalização (9 itens), o bullying (4 itens), a hiperatividade (6 itens) e a internalização 
(10 itens).  
- Self Perception Profile for Adolescents/Perfil de Auto-Percepção para 
Adolescentes (SPPA, Harter, 1988; adaptado por Lemos & Cabral, 2002) que avalia as 
características ou atributos do self que são conscientemente percebidas/descritas pelo 
indivíduo através da linguagem, distribuídas por nove domínios: competência académica, 
aceitação social, competência atlética, aparência física, comportamento, competência 
profissional, a amizade íntima e competência romântica, valor próprio global ou 
autoestima. Cada uma destas dimensões é avaliada através de 5 itens. Cada item apresenta 
uma estrutura com duas declarações, das quais o participante deve escolher uma. Essas 
duas declarações descrevem dois tipos de adolescentes (e.g. "Alguns adolescentes são 
capazes de fazer amigos muito próximos" e "Outros adolescentes acham difícil fazer 
amigos realmente íntimos"). Depois de escolher uma das afirmações de acordo com o 
grau de proximidade com a sua perceção de si mesmo, o participante deve avaliar a 
intensidade do seu acordo, escolhendo entre "sou mais ou menos assim" ou "sou tal e qual 
assim". Este formato foi concebido com o objetivo de minimizar a desejabilidade social 
nas respostas (Harter, 1988). 
- Strengths and Difficulties Questionnaire/Questionário de Capacidades e de 
Dificuldades (SDQ, Goodman, 1997; adaptado por Fleitlich, Loureiro, Fonseca, & 
Gaspar, 2004). Este questionário permite inquirir sobre as dificuldades dos adolescentes, 
mas também acerca das suas capacidades, exploradas em cinco escalas: sintomas 
emocionais, problemas de relacionamento com os pares, problemas de comportamento, 
hiperatividade e comportamento pró-social. Cada um dos itens tem três possibilidades de 
resposta, nomeadamente: “Não é verdade”; “É um pouco verdade” e “É muito verdade”. 
As pontuações resultantes das quatro escalas de problemas que compõem o SDQ formam 
o Índice Total de Dificuldades. Os valores obtidos na escala de comportamento pró-social 
estão excluídos do índice total de dificuldades, uma vez que há uma diferenciação 
concetual entre a ausência de comportamentos pró-sociais e a presença de dificuldades 
psicológicas (Goodman, 1997). 
 
2.2.2. Adolescentes em acolhimento residencial e adolescentes que vivam com a 
família de nascimento e sem contacto com os Serviços de Promoção e 
Proteção 
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- Inventory of Parent and Peer Attachment/ Inventário sobre a Vinculação na 
Adolescência (referido em cima) (Neves et al., 1999; adaptada de Armsden & Greenberg, 
1987) 
- Social Skills Improvement System-Rating Scales/ Escala de Habilidades Sociais 
e Problemas de Comportamento – Versão de auto-resposta para adolescentes (referido 
em cima) (Barroso et al., 2012; adaptada de Gresham & Elliott, 2008) 
- Strengths and Difficulties Questionnaire/ Questionário de Capacidades e de 
Dificuldades (referido em cima) (Goodman, 1997; adaptado por Fleitlich et al., 2004) 
 
 
2.3. Procedimentos 
 
Este estudo beneficiou de um protocolo de colaboração com o Instituto de 
Segurança Social, Instituto Público (ISS, IP), para recrutamento dos participantes 
adotados. No âmbito desta cooperação foi solicitado ao Serviço de Adoção do Porto 
colaboração para a identificação das famílias participantes, que reunissem os critérios 
definidos para participação no estudo, a saber: 
1. O filho/a ter sido adotado/a há mais de um ano; 
2. O filho/a adotado/a ter, no momento da recolha de dados, entre 12 e 22 anos. 
Uma vez listados todos os processos de adoção cujo adotado respeitasse os 
critérios acima definidos, a seleção dos participantes no estudo foi realizada de forma 
aleatória, recorrendo a um programa informático (sem intervenção humana). Foram 
ordenados, pelo mesmo processo aleatório, participantes que se viessem a constituir como 
suplentes, salvaguardando a hipótese de algumas famílias inicialmente selecionadas não 
aceitarem participar no estudo (uma vez que a participação no mesmo é estritamente 
voluntária). 
Uma vez identificados os participantes aleatoriamente escolhidos, foi solicitado 
aos técnicos do Serviço de Adoção a realização do primeiro contacto com as famílias. 
Esta opção prendeu-se com o intuito de preservar o anonimato das famílias.  
À data da seleção da amostra, 410 adolescentes adotados na área geográfica do 
estudo cumpriam o critério de seleção. Destes, 120 famílias foram aleatoriamente 
selecionadas e contactadas para participar no estudo, sendo que apenas 82 (68.3%) deram 
uma resposta positiva. 
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A recolha de dados nas famílias por adoção implicou duas visitas ao domicílio, 
em dois dias distintos (agendados os dois no contacto telefónico) e a presença, de pelo 
menos dois investigadores, com conhecimentos e experiência na área da Psicologia da 
Adoção. Um dos investigadores ficou responsável pela recolha de dados junto do 
adolescente, enquanto o outro entrevistou as figuras parentais. Esta organização permitiu 
a recolha simultânea, mas separadamente dos dados de pais e filhos. As entrevistas e 
questionários foram realizados apenas com a figura parental com maior proximidade com 
o adolescente em questão. 
Em relação ao grupo dos adolescentes em acolhimento residencial, o recrutamento 
foi feito com recurso a dados nacionais relativos ao acolhimento residencial fornecidos 
pelas tutelas. Assim, no ano de 2015, encontravam-se acolhidas 703 crianças em 26 casas 
de acolhimento na área geográfica do estudo, tendo sido selecionadas aleatoriamente 
quatro casas de acolhimento que acolhiam à data um total 79 (11.2%) crianças e 
adolescentes. Destes, participaram neste estudo 60 (75.94%) adolescentes, emparelhados 
em função do sexo e idade com os adolescentes adotados.  
Finalmente, o grupo de adolescentes que vivia com a família de nascimento e que 
nunca teve contacto com o sistema de promoção e proteção foi recrutado nos 
estabelecimentos de ensino da mesma zona geográfica, de acordo com os seguintes 
critérios: pertencerem a famílias bi-parentais (sem história de separação ou divórcio dos 
pais) e nunca terem sido sinalizados pelos serviços de proteção. Estes adolescentes foram 
emparelhados em função do sexo e da idade com os adolescentes adotados.  
Os adolescentes que viviam com a família de nascimento e em acolhimento 
residencial preencheram os questionários em contexto de sala de aula e de modo coletivo. 
Todos os participantes, assim como os seus pais, assinaram uma declaração de 
consentimento informado manifestando a sua vontade de participar no estudo. Nos 
questionários e entrevistas, existiu um código para cada família, apenas conhecido pelos 
investigadores, e que permitiu manter a confidencialidade dos dados e o anonimato acerca 
da identidade dos participantes. 
Este estudo obteve parecer favorável da Comissão de Ética da Faculdade de 
Psicologia e de Ciências da Educação da Universidade do Porto e da Comissão Nacional 
de Proteção de Dados (3226/2013).  
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Resumo 
As experiências relacionadas com a adoção são processadas emocionalmente e 
assumem um significado individual que influencia a forma como cada adotado vive a sua 
história de adoção. Mesmo quando a experiência da adoção é positiva e o adotado 
manifesta bom ajustamento psicológico, a história de adoção desencadeia um misto de 
sentimentos sendo as emoções negativas mais dificilmente identificadas e assumidas. O 
presente estudo teve como objetivo desenvolver um instrumento original de avaliação da 
valência (positiva ou negativa) de sentimentos associados ao estatuto adotivo. 
Participaram neste estudo 80 adolescentes adotados com idades compreendidas entre os 
12 e 22 anos. A análise fatorial exploratória apontou para a existência de uma estrutura 
unifatorial com 10 itens, interpretável de acordo com a literatura na área da adoção. O 
presente estudo foca-se apenas no desenvolvimento do instrumento, pelo que se considera 
que o atual instrumento terá que ser ainda alvo de estudo posterior. No entanto, salienta-
se que este instrumento poderá constituir-se como uma importante mais-valia tanto na 
investigação em adoção e na intervenção psicológica com adolescentes adotados. 
Palavras chave: ADOÇÃO; ADOLESCENTES ADOTADOS; SENTIMENTOS 
RELACIONADOS COM ADOÇÃO; AVALIAÇÃO; QUESTIONÁRIO 
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Abstract 
Adoption experiences are emotionally embedded and take on an individual 
meaning which influences the unique emotionality of the adoptee’s adoption history. 
Even when the adoption experiences are positive and adoptees show a good psychological 
adjustment, the adoption history triggers a mixture of feelings and negative emotions are 
less acknowledged and assumed. The present study aimed at developing a new 
questionnaire to evaluate the feelings related to the adoption status. Eighty adopted 
adolescents, aged 12 to 22. The exploratory factorial analysis pointed to the existence of 
a 10 item unifactorial structure, in accordance with adoption literature. The present study 
only focuses on the development of the instrument, and it is therefore considered that the 
present instrument must be further studied. However, the Questionnaire on Adoption 
Related Feelings can be an important added value both in adoption research and in 
psychological intervention with adolescent adoptees. 
Keywords: ADOPTION; ADOPTED ADOLESCENTS; ADOPTION RELATED 
FEELINGS; ASSESSMENT; QUESTIONNAIRE  
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Como é vivida a adoção na adolescência? Construção de um Questionário de 
Sentimentos relacionados com a Adoção  
O significado que cada adotado atribui à experiência da sua adoção é influenciado 
por um lado pela sua capacidade de compreensão da adoção e, por outro, pelo tempo que 
decorreu desde a sua integração na família (Brodzinsky, 2011). A explicação que lhe foi 
dada acerca da sua adoção e a maneira como lhe foi transmitida a sua história são 
igualmente importantes neste processo de significação da experiência (Juffer, 2006). O 
discurso frequentemente utilizado com crianças mais novas é o de que estas surgiram na 
vida dos pais adotivos como um “presente especial”. Por esta razão, crianças adotadas em 
idade precoce sentem-se frequentemente mais amadas e especiais em relação aos seus 
pares que nunca se separaram da família biológica (Hayden, 1998). Com o 
desenvolvimento aumenta a capacidade de compreensão bem como de reflexão acerca do 
que significa ter sido adotado (Brodzinsky, 2011), emergindo simultaneamente novos 
sentimentos acerca do estatuto adotivo. De facto, a entrada na adolescência implica maior 
frequência, intensidade e profundidade de questões sobre a identidade e, em particular, 
sobre as origens (Grotevant, Dunbar, Kohler, & Esau, 2000; Von Korff & Grotevant, 
2011), sendo evidente para o adolescente o impacto emocional, intelectual e social do seu 
estatuto de adotado (Hayden, 1998). Neste período desenvolvimental, o adolescente tem 
maior capacidade de conceptualizar a adoção, percebendo as suas implicações positivas 
e negativas (Brodzinsky, 2011). Por um lado, consegue reconhecer o importante papel da 
adoção como um sistema social concebido para melhorar as vidas de crianças que não 
puderam crescer com as suas famílias biológicas. Por outro, apercebe-se também de que 
muitas vezes a adoção é vista pela sociedade como “a segunda melhor” via para a 
parentalidade, vista com menor desejabilidade, levando a que os adolescentes questionem 
o seu valor no seio da família adotiva e a forma como são vistos pelos pares e outros 
membros da sociedade. Para além desta consciência social do seu estatuto adotivo, a 
capacidade de se colocarem no lugar dos pais biológicos torna-se uma especial 
inquietação, reconhecendo que estes também sofreram perda durante o processo de 
adoção. O significado do abandono e a consciência de falta de conexão genealógica são 
também intensificados nesta fase desenvolvimental (Brodzinsky, 1990; Groza & 
Muntean, 2016).  
Não obstante, as emoções que a história de adoção e as vivências específicas de 
ser adotado evocam são obviamente influenciadas pelo tipo de experiências vividas 
enquanto adotado, bem como pelas interpretações e avaliações feitas destas mesmas 
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experiências. Por esta razão, crianças entre os 8 e os 12 anos que interpretavam as 
experiências e a história de adoção de forma relativamente positiva apresentavam uma 
maior facilidade em lidar com as emoções que advêm da sua história e vivência adotiva 
(Smith & Brodzinsky, 2002). Pelo contrário, crianças que percecionavam a adoção como 
estigmatizante, ameaçadora ou desfavorável, estavam sujeitas a um padrão de emoções 
negativas como stress, confusão, raiva, tristeza, ansiedade e vergonha (Smith & 
Brodzinsky, 2002). 
Apesar do estudo de Smith e Brodzinsky (2002) focar-se no período da infância, 
este sugere que a forma como o indivíduo adotado perceciona e vive emocionalmente a 
sua história de vida e de adoção pode influenciar diretamente as suas estratégias de coping 
e consequentemente o seu ajustamento. Tendo em conta o impacto desta vivência 
emocional, e as mudanças ocorridas na adolescência e a crescente consciencialização 
sobre a temática da adoção e sobre si enquanto indivíduo adotado, torna-se ainda mais 
importante compreender como é que esta vivência emocional é experienciada neste 
período desenvolvimental.  Em particular, afigura-se importante avaliar estes sentimentos 
tendo em conta a sua valência positiva ou negativa, uma vez que vivências emocionais 
positivas parecem ter outcomes mais desejáveis, quando comparadas com vivências com 
uma carga emocional negativa.  
Em termos da investigação nacional desconhece-se a existência de estudos que 
examinem esta valência de sentimentos associados ao estatuto adotivo de crianças e 
adolescentes adotados. No que respeita à investigação internacional, verifica-se 
igualmente a escassez destes estudos, verificando-se que os que existem se focam, 
essencialmente, na adoção internacional (Juffer, 2006; Juffer & Tieman, 2015; Reinoso, 
Juffer, & Tieman, 2013). Apesar de reduzida, a investigação sobre este tema tem 
mostrado que nem sempre os adolescentes adotados vivenciam a adoção de forma 
positiva. Powell e Afifi (2005) demonstram a ambivalência emocional da vivência da 
adoção durante o ciclo vital do indivíduo adotado, demonstrando que apesar destes 
indivíduos terem a oportunidade de viver com famílias que supriram as suas necessidades 
físicas e emocionais (valência positiva), existe um sentimento de perda e incompletude 
(valência negativa) que origina sentimentos ambivalência na experiência adotiva. 
Também Juffer (2006) verificou que 27% dos adolescentes participantes, adotados 
internacionalmente, tinham reportado preferir pertencer a uma família não adotiva, do 
que ser adotado, uma vez que para os participantes o status adotivo parece ser menos 
desejável ou favorável do que nascer e permanecer numa mesma família. Estes resultados 
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podem ser lidos à luz do modelo de stress e coping de Brodzinsky (1990) e Smith e 
Brodzinsky (1994, 2002), o qual afirma que, pela sua natureza, a adoção implica 
inevitavelmente stress, e a dor e sofrimento de ser diferente. Este sentimento de diferença 
e incompreensão pode influenciar negativamente a autoestima destes adolescentes e 
complicar o processo de luto dos mesmos em relação à família de nascimento 
(Brodzinsky, 2011). 
Independentemente de quão bem-sucedida for a adoção, esta é sempre 
acompanhada por perda e luto (Lifton, 2002; McGinn, 2000), perda dos pais e irmãos 
biológicos, de conexão genealógica e perda de identidade (Brodzinsky, 1990), que 
poderão ser traumáticas para a criança. Esta experiência de perda, que se manifesta por 
sentimentos negativos relativos ao passado, a si mesmos e pela curiosidade relativamente 
à família biológica (Smith & Brodzinsky, 2002) não termina num período específico da 
vida do adotado, mas continua ao longo do ciclo de vital (Brodzinsky, Schechter, & 
Henig, 1992). A gestão destes sentimentos é contínua e permanece como parte integrante 
da sua narrativa de vida (Schachter & Schachter, 2011).  
Perante estas perdas, torna-se extremamente comum que os adotados desejem 
conhecer os pais biológicos (Brodzinsky, 2011), e que muitas vezes fantasiem acerca das 
características destes pais (e.g., quem são, como são, as circunstâncias atuais de vida) 
(Hayden, 1998). As crianças que acreditam que os pais biológicos fizeram uma escolha 
voluntária no sentido de abdicar de si, interpretam por vezes que esta decisão teve por 
base um conjunto de características pessoais negativas, atribuindo a sua indesejabilidade 
à razão pela qual foram abandonados (Brodzinsky, 2011). A separação dos irmãos 
biológicos é também frequentemente vivida com grande frustração e stress por parte do 
adolescente adotado (Brodzinsky, 2009), surgindo muitas vezes questões acerca da vida 
atual dos irmãos e preocupação com a segurança e bem-estar dos mesmos.  
O sentimento de perda é também frequentemente evocado pela experiência de 
adversidade precoce, a qual poderá ter impacto na forma como o adotado vivencia 
emocionalmente a sua história de adoção. Estas experiências de adversidade precoce 
podem incluir abuso e negligência por parte de cuidadores primários e/ou abandono e 
rejeição, podendo traduzir-se em problemas emocionais para a criança ou jovem (Juffer 
et al., 2011; van Dam, Galusha, Lundberg-Love, & Robinette, 2012). Ou seja, a 
experiência de adversidade precoce poderá levar, muitas vezes, a sentimentos de perda 
de controlo e perceção de ausência de poder de decisão nos acontecimentos da sua vida 
(Hayden, 1998). 
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A forma como a sociedade e a comunidade percecionam a adoção desempenha 
igualmente um papel relevante na forma como o adotado se sente em relação ao seu 
estatuto adotivo. A importância dada à ligação genética e à família com laços biológicos 
e a ideia de que a adoção é uma solução de segunda opção para a infertilidade poderão 
conduzir a criança adotada a questionar a legitimidade da pertença à sua família adotiva 
(Johnson, 2002). É facto que as famílias adotivas são frequentemente alvo de estigma 
social sendo vistas como diferentes e inferiores às famílias não-adotivas, mantendo-se a 
ideia que adotar “não é tão bom como ter um nosso” (Fisher, 2003, p.335). Evan (1997) 
verificou que 90% das pessoas que percecionavam a adoção como positiva, também 
consideravam que esta forma de família não era tão favorável como ter um filho 
biológico, sendo que 25% consideravam mais difícil amar uma criança que não partilha 
laços genéticos.  
Todavia, apesar de ser consensual que a adoção suscita sentimentos ambivalentes, 
que implica o ganho de uma família, mas também a perda de outra, apenas se tem 
conhecimento de um instrumento que tem como objetivo a avaliação dos sentimentos de 
perda em relação aos pais biológicos, o Birthparent Loss Appraisal Scale (BLAS, Smith 
& Brodzinsky, 2002). Este é um questionário de autorrelato constituído por 10 itens, dos 
quais cinco avaliam a perda em termos dos afetos negativos associados aos pais 
biológicos e os outros cinco medem a perda em termos da curiosidade relativamente aos 
pais biológicos. Apesar dos sentimentos relativos à família biológica, nomeadamente aos 
pais biológicos, serem fundamentais na definição da vivência da perda inerente à adoção, 
esta perda integra igualmente as experiências relacionadas com o estatuto adotivo 
vivenciadas nos contextos onde os adotados são integrados após a adoção e do significado 
atribuído a essas mesmas experiências, dimensões não abordadas no BLAS.  
De facto, uma das justificações mais frequentemente fornecidas para as 
dificuldades acrescidas dos adotados é a vivência do sentimento de perda inerente ao 
estatuto adotivo (Brodzinsky, 2011). Esta vivência parece ter grandes implicações no 
ajustamento psicológico e emocional dos sujeitos adotados (Brodzinsky, 1990; 
Brodzinsky & Pinderhughes, 2002; Leon, 2002; Nickman, 1985). Todavia, apesar de esta 
justificação ser apresentada de forma recorrente na discussão dos resultados obtidos pelas 
investigações com a população de adotados, não existem instrumentos estruturados com 
o objetivo de identificar e avaliar a valência sentimentos (positivos ou negativos) 
relacionados com a adoção, os quais poderão, posteriormente, ser utilizados com o intuito 
de desenhar planos de intervenção que se adequem à experiência real dos adotados. Esta 
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ausência pode advir de parecer óbvio que existem sentimentos e experiências menos 
favoráveis relacionadas com o estatuto adotivo e dos investigadores poderem ter alguma 
relutância em construir instrumentos para esta população que se foque nos aspetos 
negativos desta experiência, já que a adoção para além de uma medida de proteção à 
infância, se constitui como uma intervenção de sucesso (van IJzendoorn & Juffer, 2006) 
para crianças que sofreram de adversidade precoce, permitindo a recuperação 
desenvolvimental no plano físico, socio-emocional e cognitivo (Juffer et al., 2011). 
Contudo, compreender como o adolescente adotado se perceciona a si mesmo enquanto 
indivíduo que foi adotado, e que sentimentos e emoções a sua história de adoção 
desencadeia em si, torna-se particularmente relevante. 
O presente estudo propõe descrever o processo de construção e desenvolvimento 
de um instrumento original de avaliação da valência (positiva ou negativa) dos 
sentimentos relacionados com o estatuto adotivo, que possa ser utilizado com 
adolescentes adotados, com o intuito de avaliar os seus sentimentos e negativos 
relacionados com o estatuto adotivo.  
Método 
Participantes 
Participaram neste estudo 80 adolescentes adotados, 43 do sexo masculino 
(53.8%), com idades compreendidas entre os 12 e os 22 anos (M = 15.08, DP = 2.36). 
Estes adolescentes foram adotados, em média, com 4.36 anos (DP = 3.45, Min = 0.10, 
Max = 17.00), variando o tempo de adoção entre 2 e 21.5 anos (M = 10.70, DP = 3.76).  
Instrumento 
O estudo Investigação sobre o Processo de Adoção: Perspetiva de Pais e Filhos 
(Barbosa-Ducharne, Soares, Ferreira, & Barroso, 2015) possibilitou a realização de 
entrevistas semiestruturadas sobre a vivência da adoção junto de 19 adolescentes 
adotados, entre os 12 e os 15 anos (M = 14.16, SD = 1.68). O IPA beneficiou de um 
protoloco com o Instituto de Segurança Social, Instituto Público (ISS, IP) para 
recrutamento dos participantes. Após as famílias demonstrarem interesse em participar 
neste estudo, as entrevistas foram realizadas por investigadores treinados e com formação 
em psicologia da adoção. A análise destas entrevistas, nomeadamente a sua transcrição 
integral, possibilitou a análise do seu conteúdo e a criação de categorias para as perguntas 
abertas (realizadas com recurso ao programa NVivo para a codificação das respostas), 
permitindo a emergência de categorias relativas aos sentimentos inerentes ao estatuto 
adotivo. Estas categorias foram selecionadas e operacionalizadas em itens. Assim, 
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inicialmente formularam-se 15 itens que foram partilhados com 4 especialistas da área da 
adoção. Da discussão com os especialistas, que sugeriram pequenas alterações ao nível 
da redação dos itens, concluiu-se igualmente que existiam cinco itens redundantes e/ou 
pouco compreensíveis, pelo que os mesmos foram eliminados. Por fim obteve-se um 
conjunto de 10 itens, os quais foram submetidos ao procedimento de reflexão falada junto 
de uma pequena amostra (N = 10) de adolescentes adotados do 3º ciclo do ensino básico 
e secundário, de ambos os sexos. Com o procedimento da reflexão falada procurou-se 
avaliar a forma como o questionário foi percecionado no que respeita: (a) ao formato e à 
compreensão das instruções; (b) à compreensão dos diversos itens; (c) ao formato de 
resposta e (d) à aparência visual do questionário. Desta atividade resultaram alterações ao 
nível da formulação dos itens, com vista a garantir uma compreensão mais clara e objetiva 
dos conteúdos. Na sua fórmula final, o questionário incluía itens relativos a uma panóplia 
de sentimentos relacionados com a adoção, como dor, tristeza, mal-estar, zanga, 
sentimentos de incompletude e de auto-desvalorização. 
No início do questionário é referido que “as afirmações que se seguem dizem 
respeito à tua adoção e à forma como te sentes contigo mesmo em relação à vivência da 
adoção”. A resposta é registada segundo uma escala tipo Likert de seis pontos (de 1 = 
discordo totalmente a 6 = concordo totalmente). 
Procedimento geral 
Este estudo beneficiou de um protocolo de colaboração com o ISS, IP para 
recrutamento e primeiro contacto com os participantes. Quando as famílias adotivas 
cumpriam o critério de seleção da amostra – ter um filho adolescente adotado há mais de 
1 ano – e estavam recetivas a participar no estudo, a equipa de investigação procedia ao 
agendamento da recolha de dados. À data da seleção da amostra, 410 famílias adotivas 
na área geográfica do estudo cumpriam o critério de seleção. Destas, 120 famílias foram 
aleatoriamente selecionadas e contactadas para participar no estudo, sendo que apenas 80 
(66.7%) deram uma resposta positiva. 
Os participantes assim como os seus pais foram informados, oralmente e por 
escrito, dos objetivos do estudo, tendo-se solicitado o consentimento à sua participação. 
Não foi fornecido tempo limite para o preenchimento do questionário, tendo sido 
recomendada a verificação final da resposta integral ao questionário.  
 As análises estatísticas foram conduzidas com recurso ao IBM Statistical Package 
for Social Sciences (SPSS), versão 24.0 para Windows (IBM Corp. Released, 2015). 
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Resultados 
 Na Tabela 1 são apresentadas as intercorrelações entre os itens que foram 
submetidos a uma Análise Fatorial Exploratória (AFE), pela técnica dos componentes 
principais.  
 
Tabela 1. Intercorrelações dos itens do Questionário de Sentimentos Relacionados com 
a Adoção 
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
1 1          
2 .690** 1         
3 .641** .691** 1        
4 .580** .710** .664** 1       
5 .625** .590** .693** .687** 1      
6 .666** .492** .586** .550** .526** 1     
7 .567** .653** .645** .618** .598** .506** 1    
8 .434** .534** .364* .520* .517** .376* .390* 1   
9 .709** .736** .757** .765** .697** .660** .732** .474** 1  
10 .602** .618** .715** .676** .594** .542** .708** .424** .787** 1 
Nota. 1 = “Dói” saber que sou adotado(a); 2 = Uma parte de mim está triste; 3 = Quando os outros 
falam acerca dos seus antecedentes e sobre a sua história familiar eu sinto-me mal por não conhecer 
os meus; 4 = Sinto-me incompleto(a); 5 = Quando tenho que desenhar a minha árvore genealógica 
sinto-me mal por não conhecer os membros da minha família biológica; 6 = Fico zangado(a) por 
saber que o meu nome não é o mesmo que seria se eu tivesse ficado com os meus pais biológicos; 7 
= Sinto-me mais triste que a maior parte dos meus amigos quando alguém me deixa; 8 = Sinto que 
sou uma desilusão para os meus pais adotivos; 9 = Fico zangado(a) por constatar que as minhas 
questões acerca da minha família biológica não podem ser todas respondidas neste momento; 10 = 
Fico zangado(a) quando os outros me perguntam porque é que eu fui adotado(a); ** p  < .01; * p < 
.05  
 
Esta análise teve como objetivo identificar uma estrutura latente e reduzir os 
dados, tornando operacionais as variáveis em estudo. Como requisitos prévios apenas 
foram submetidas à AFE itens avaliados em escalas ordinais ou métricas, com 
distribuição normal univariada confirmada em todas as variáveis, recorrendo ao teste de 
Kolmogorov–Smirnov e ao critério da assimetria (valores < ) e curtose (valores < ), 
definidos por Kline (2011), e os outliers (|z| < 3; Kline, 2011) foram previamente 
eliminados. 
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Verificou-se que o ratio número de sujeitos por item é de 8/1 (80/10), respeitando-
se o critério sugerido de 5/1 como condição importante para a obtenção de fatores com 
fiabilidade e interpretáveis (Marôco, 2014). 
Não se definiu o número de fatores a extrair. Definiu-se como critérios de exclusão 
dos itens: 1) baixo poder discriminativo, considerando-se não aceitável a presença de uma 
percentagem superior a 60% numa única alternativa de resposta; (2) uma saturação 
inferior a 0.40 num fator; (3) a saturação simultânea em dois fatores, sendo que a distância 
entre ambos os valores não diste mais do que 0.10 e (d) ausência da contribuição do item 
para o aumento da consistência interna. Foi igualmente estabelecido como critério que a 
estrutura explicasse, pelo menos, 50% da variância total (Hair, Anderson, Tatham, & 
Black, 2005). 
A medida de KMO garantiu a adequação da amostra para a análise – KMO = .91 
(excelente de acordo com Field, 2009). O teste de esfericidade de Bartlett, χ2(45) = 
584.74, p < .001, mostrou que as correlações entre os itens são suficientemente altas para 
a realização deste teste estatístico. A configuração obtida sugere uma estrutura fatorial 
composta por todos os itens iniciais (10), unifatorial, que explica 58.17% da variância 
total. A estrutura fatorial do Questionário de Sentimentos Relacionados com a Adoção 
pode ser observada na tabela 2. 
 
Tabela 2. Estrutura fatorial do Questionário de Sentimentos Relacionados com a Adoção 
 
Fator  
Itens  
9. Fico zangado(a) por constatar que as minhas questões acerca da minha 
família biológica não podem ser todas respondidas neste momento. 
.916 
3. Quando os outros falam acerca dos seus antecedentes e sobre a sua história 
familiar eu sinto-me mal por não conhecer os meus 
.846 
4. Sinto-me incompleto(a). .844 
2. Uma parte de mim está triste .837 
10. Fico zangado(a) quando os outros me perguntam porque é que eu fui 
adotado(a) 
.834 
5. Quando tenho que desenhar a minha árvore genealógica sinto-me mal por 
não conhecer os membros da minha família biológica. 
.810 
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1. Dói saber que sou adotado .810 
7. Sinto-me mais triste que a maior parte dos meus amigos quando alguém me 
deixa. 
.802 
6. Fico zangado(a) por saber que o meu nome não é o mesmo que seria se eu 
tivesse ficado com os meus pais biológicos. 
.730 
8. Sinto que sou uma desilusão para os meus pais adotivos. .605 
 
 
Nesta solução todos os itens apresentaram pesos fatoriais satisfatórios, variando 
entre os 0.61 e 0.92. Estes itens avaliam as perceções do sujeito relativamente à valência 
(positiva ou negativa) dos sentimentos vivenciados por ser adotado. Valores superiores 
indicam a existência de sentimentos mais negativos relativamente ao estatuto adotivo. A 
pontuação final do questionário obtém-se através da média das pontuações dos itens do 
questionário. Para a avaliação da consistência interna do questionário recorreu-se à 
utilização do coeficiente alfa de Cronbach, no qual se obteve um valor de .94, o que 
representa um valor excelente (Hair et al., 2005). 
 Na tabela 3 são apresentados os alfas de Cronbach se os itens forem excluídos, as 
correlações médias inter-itens, assim como as medidas descritivas dos vários itens do 
questionário de Sentimentos Relacionados com a Adoção.  
 
 
Tabela 3. Alfa de Cronbach na exclusão de itens, correlações médias inter-itens e 
medidas descritivas dos vários itens do Questionário de Sentimentos Relacionados com 
a Adoção para a amostra total 
 
Itens 
Alfa de 
Cronbach se 
o item for 
excluído 
Correlação 
média inter-
item 
M DP Min-Max 
1. Dói saber que sou adotado .93 .76 2.49 1.79 1-6 
2. Uma parte de mim está triste .93 .79 2.82 1.82 1-6 
3. Quando os outros falam acerca dos seus 
antecedentes e sobre a sua história familiar eu 
sinto-me mal por não conhecer os meus 
.93 .80 2.89 1.80 1-6 
4. Sinto-me incompleto(a). .93 .80 2.51 1.77 1-6 
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5. Quando tenho que desenhar a minha árvore 
genealógica sinto-me mal por não conhecer 
os membros da minha família biológica. 
.93 .76 2.65 1.76 1-6 
6. Fico zangado(a) por saber que o meu nome 
não é o mesmo que seria se eu tivesse ficado 
com os meus pais biológicos. 
.94 .67 2.14 1.49 1-6 
7. Sinto-me mais triste que a maior parte dos 
meus amigos quando alguém me deixa. 
.93 .75 2.88 1.75 1-6 
8. Sinto que sou uma desilusão para os meus 
pais adotivos. 
.94 .54 1.71 1.22 1-6 
9. Fico zangado(a) por constatar que as 
minhas questões acerca da minha família 
biológica não podem ser todas respondidas 
neste momento. 
.93 .89 3.00 1.94 1-6 
10. Fico zangado(a) quando os outros me 
perguntam porque é que eu fui adotado(a) 
.93 .79 2.95 1.92 1-6 
 
 
A análise dos valores do alfa de Cronbach no caso de exclusão de algum item 
demonstrou que a consistência interna do instrumento não sofreria alterações 
significativas com a exclusão de itens.  
De igual forma, as correlações médias inter-itens obtidas variaram entre .54 e .89, 
o que se traduzem em correlações moderadas ou fortes.  
A média da pontuação total do questionário foi de 2.60 (DP = 1.40), o que não 
representa um valor muito elevado de sentimentos negativos, considerando-se um 
intervalo máximo entre 1 e 6, em que pontuações mais elevadas correspondem a maior 
intensidade de sentimentos negativos vivenciados com o estatuto adotivo. 
 No que respeita à recolha de elementos que suportem a validade de constructo do 
instrumento, foram exploradas diferenças de médias nas pontuações obtidas no 
questionário de Sentimentos Relacionados com a Adoção associadas ao sexo, não tendo 
sido encontradas diferenças significativas entre participantes femininos e masculinos na 
pontuação total do questionário. No entanto, verificou-se a existência de uma correlação 
negativa fraca entre a valência dos sentimentos inerentes ao estatuto adotivo e a idade dos 
participantes no momento da recolha de dados, r = -.24, p = .03. Assim, quanto maior era 
a idade dos adolescentes participantes menos sentimentos negativos relacionados com o 
estatuto adotivo identificaram. Todavia, não se encontrou uma associação entre a valência 
dos sentimentos e a idade de adoção dos participantes, r = -.08, ns.  
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Discussão 
Com o presente estudo pretendeu-se descrever o desenvolvimento de um 
instrumento original de avaliação da valência dos sentimentos que se associam ao estatuto 
adotivo. Para tal, elaboraram-se os itens, aferiu-se a validade facial dos mesmos junto de 
especialistas e de uma pequena amostra (N =10), realizou-se um estudo de sensibilidade 
dos itens e, por fim, uma análise fatorial exploratória. Estes procedimentos contribuem 
para a validade ecológica e de constructo do instrumento. 
A estrutura fatorial obtida na análise fatorial exploratória apontou para a 
existência de uma estrutura unifatorial com 10 itens, interpretável de acordo com a 
literatura da área da adoção, visto considerar-se que, nesta estrutura, estão representados 
os aspetos teóricos e concetuais capazes de definir e caracterizar a valência dos 
sentimentos relacionados com o estatuto adotivo, na medida em que reúnem uma panóplia 
de sentimentos suscetíveis de qualificar a experiência emocional da adoção, como dor, 
tristeza, zanga, mal-estar, incompletude ou auto-desvalorização, salientados na literatura 
prévia sobre a valência dos sentimentos associados ao estatuto adotivo (e.g., Brodzinsky 
& Smith, 1994, 2002; Lifton, 2002; McGinn, 2000; Powell & Afifi, 2005). 
O fator obtido apresentou níveis de consistência interna e pesos fatoriais 
satisfatórios, sugerindo a adequação do conjunto de itens para representar o fator.  
Verificou-se a existência de uma associação entre a valência dos sentimentos 
inerentes ao estatuto adotivo e a idade dos participantes, com os adolescentes mais velhos 
a identificarem menos sentimentos negativos relacionados com o estatuto adotivo. Estes 
resultados parecem demonstrar que os adolescentes mais velhos podem evidenciar uma 
maior capacidade para lidar com os desafios da adoção. Há que ressaltar a ausência de 
diferenças ao nível da valência dos sentimentos em função da idade de adoção. Esta 
ausência revelou-se uma surpresa, visto que se esperava que as lembranças relativamente 
à família biológica das crianças adotadas mais velhas pudessem influenciar a valência dos 
sentimentos relacionados com o estatuto adotivo. Estas recordações podiam levar a um 
aumento dos sentimentos negativos em relação à experiência adotiva, pois nestes casos a 
família biológica era a única realidade conhecida da criança e a adoção, apesar de implicar 
rutura de relações com figuras significativas, não interfere nos pensamentos e nas 
preocupações com estas figuras, o que poderia suscitar sentimentos mais negativos 
relativamente à experiência adotiva.  
Quanto se analisam os resultados descritivos do presente questionário constatou-
se que os participantes do presente estudo parecem não vivenciar muitos sentimentos 
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negativos relacionados com a sua experiência adotiva. Pese embora a solicitação aos 
participantes para, ao responderem, se focarem nos aspetos da sua adoção e na forma 
como se sentiam naquele momento consigo mesmos em relação a este tema, pensamos 
que as respostas são influenciadas tanto por características da relação com os pais 
adotivos, como pelo meio envolvente, e também pelos modelos que o sujeito foi 
construindo ao longo do seu percurso de vida e do estabelecimento de diferentes relações 
e que se constituem como grelhas de leitura pessoais sobre si próprio e as suas vivências.  
São, pois, vários os fatores suscetíveis de explicar os presentes resultados. Por um 
lado, o admitir a presença de sentimentos menos positivos relacionados com a adoção a 
terceiros poderia ser interpretado pelos adolescentes como indicadores de fragilidades em 
relação ao seu estado atual e à sua história de adoção. O facto de atribuírem sentimentos 
tão favoráveis em relação ao seu estatuto poderá dever-se não apenas a uma vivência feliz 
da adoção, mas também à necessidade de preservar o próprio estatuto, pelo medo de 
transmitir a imagem de uma adoção mal sucedida. Por outro lado, os sentimentos relativos 
à experiência adotiva dependem da conotação emocional atribuída à história de adoção, 
às vivências específicas de cada história, aos significados que o sujeito lhes atribui e à 
forma como consegue integrar estas vivências num eu coerente e com passado, presente 
e futuro. Desta forma, tal como Smith e Brodzinsky (2002) encontraram na sua 
investigação, também os participantes do presente estudo podem ser capazes de 
interpretar de forma positiva todas as vivências da história adotiva e apresentar uma maior 
facilidade em lidar com as emoções e sentimentos que advêm da sua história. Por fim, a 
ausência de uma maior expressão de sentimentos negativos pode resultar dos contextos 
onde estes jovens estão integrados. O estigma social a que as famílias adotivas são sujeitas 
depende das conceções de parentalidade existentes em determinada comunidade. As 
famílias participantes do presente estudo podem estar incluídas em contextos em que a 
ligação genética e os laços biológicos não são sobrevalorizados, e como tal, não são alvos 
de sentimentos de diferença e de estigma, o que suscitará menos sentimentos negativos, 
por parte dos adotados, em relação ao seu estatuto. 
Face ao exposto e às características do instrumento construído considera-se que 
os baixos relatos de sentimentos negativos relacionados com a adoção não se devem à 
inadequação do questionário, mas sim ao significado, às vivências de cada participante e 
aos contextos onde estão inseridos, já que a valência dos sentimentos que surgem face ao 
estatuto adotivo é mediada pelas interpretações e avaliações que os jovens retiram destas 
mesmas experiências (Smith & Brodzinsky, 2002). 
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Apenas se tem conhecimento de um instrumento com o intuito de avaliar os 
sentimentos de perda relativamente aos pais biológicos (BLAS, Smith & Brodzinsky, 
2002). No entanto este instrumento, apenas se foca num dos tópicos inerentes ao conceito 
da perda, os sentimentos relativos aos pais biológicos, não integrando a valência dos 
sentimentos associados ao estatuto adotivo, o que se constitui igualmente como parte do 
conceito da perda inerente ao estatuto adotivo. Consequentemente, o presente instrumento 
teve como objetivo aumentar o corpo de conhecimento existente acerca de um constructo 
que ainda é pouco estudado na temática da adoção, os sentimentos de perda inerentes ao 
estatuto adotivo, mas que é frequentemente utilizado como justificação para as 
dificuldades acrescidas dos adotados (Brodzinsky, 2011; Brodzinsky, 1990; Brodzinsky 
& Pinderhughes, 2002; Leon, 2002; Nickman, 1985). Consequentemente, este primeiro 
estudo realizado com o questionário de Sentimentos Relacionados com a Adoção 
enriquece o estado de arte, uma vez que, daqui emerge uma estrutura fatorial passível de 
ser submetida a uma análise fatorial confirmatória, que foi impossível de realizar no 
presente estudo dada a dimensão da amostra. A realização desta análise, em investigações 
futuras, mostra-se de grande relevância a fim de confirmar a estrutura encontrada. Neste 
estudo posterior deverão, igualmente, ser adicionadas informações sobre a validade 
concorrente e discriminante do instrumento. Consequentemente, salienta-se que embora 
se tenha alcançado o objetivo proposto, reconhece-se a existência de limitações do 
instrumento atual, considerando que o atual instrumento terá que ser ainda alvo de 
reformulações e de estudos posteriores.  
A principal limitação diz respeito ao tipo de instrumento criado, um questionário 
de autorrelato, com itens respondidos segundo uma escala tipo Likert. Contudo, a 
informação obtida com este instrumento poderá ser enriquecida através de questões 
abertas que permitam perceber de forma aprofundada quais os sentimentos e experiências 
que estão associados ao estatuto adotivo, o contexto onde ocorrem e o que os faz surgir. 
Esta modalidade de exploração após a aplicação do Questionário poderá ser 
particularmente útil em contexto de intervenção psicológica.  
O instrumento poderia igualmente ser enriquecido com a criação de histórias 
fictícias acerca de adolescentes adotados em determinadas situações, nas quais se pediria 
aos participantes para se colocarem no lugar do adotado da história referindo qual o 
sentimento que nutriam perante determinada situação. Esta metodologia poderia diminuir 
a desejabilidade social presente nos instrumentos de autorrelato.  
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A segunda limitação refere-se ao facto de apenas se ter recorrido aos adolescentes 
como informantes. A recolha de dados junto dos pais dos adolescentes adotados 
participantes poderia contribuir para a validação das autoavaliações dos filhos. Por fim, a 
terceira limitação relaciona-se com a participação voluntária dos participantes, o que pode 
provocar algum viés, uma vez que podem apenas ter participado adolescentes que 
conseguem integrar melhor a sua experiência enquanto adotados. 
Apesar das limitações enunciadas, consideramos que em termos de implicações 
práticas, este instrumento se apresenta como uma mais-valia, visto que possibilita a 
revisão das práticas ligadas à intervenção em adoção, de forma a contemplar apoio efetivo 
às famílias adotivas, nos temas que realmente as preocupa, e durante um período de tempo 
alargado. Com a criação deste instrumento, pretende-se também chamar a atenção para o 
grupo de adolescentes adotados, como requerendo uma atenção específica e diferenciada 
das crianças, tendo em conta que nesta fase desenvolvimental surge uma maior 
capacidade de compreensão e reflexão acerca do estatuto adotivo (Brodzinsky, 2011), que 
pode originar novos sentimentos acerca do self enquanto pessoa que foi adotada. 
Consequentemente, considera-se que este instrumento constitui importante mais-valia em 
contexto clínico com esta população, pois permite obter informação estruturada sobre a 
valência dos sentimentos inerentes à experiência adotiva, sendo capaz de identificar a 
intensidade destes mesmos sentimentos e de ajudar na construção de uma intervenção 
baseada nas necessidades dos adolescentes. 
 Em termos de investigação, assim que se concluir o estudo de validação deste 
instrumento, o mesmo permitirá que o estudo sobre as experiências e sentimentos 
relacionados com o estatuto adotivo seja realizado de uma forma mais sistemática e 
estruturada, permitindo a replicação e a comparação entre estudos e entre populações, 
assim como a análise da relação entre a valência dos sentimentos relacionados com o 
estatuto adotivo e diversas dimensões do ajustamento psicossocial dos adotados. Apesar 
de considerarmos que o presente instrumento pode ser utilizado para efeitos de 
investigação e de avaliação, com o intuito de planear investigações com a população de 
adolescentes adotados, neste artigo apenas se pretendeu dar início ao seu processo de 
desenvolvimento, sendo necessários mais estudos empíricos com o objetivo de avaliar a 
validade do mesmo. Relativamente a investigações futuras, além da realização da análise 
fatorial confirmatória, emerge a relevância da realização de estudos longitudinais com o 
intuito de se compreender como evoluem os sentimentos relacionados com o estatuto 
adotivo e quais as implicações destes sentimentos no bem-estar do adotado ao longo do 
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seu ciclo vital, nomeadamente no seu ajustamento psicológico, no processo de busca das 
origens, no processo de comunicação sobre a adoção, na sua autoestima, na vinculação 
que estabelece com os pais e nas relações com os pares, entre outros. Seria igualmente 
pertinente continuar a desenvolver investigação na temática da adoção com a população 
específica dos adolescentes, visto que como já foi referido a investigação realizada com 
este grupo ainda é escassa, pese embora as suas especificidades enquanto grupo, sendo 
imperioso aumentar o conhecimento sobre esta população, de forma a ser possível 
desenhar intervenções cientificamente baseadas nas suas necessidades reais, com o 
objetivo de melhorar o seu bem-estar. 
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Abstract 
Background: The establishment of emotional bonds is one of the most important tasks 
of the adoptive family. Most research about attachment in adoption focuses on young 
adopted children, as opposed to adoptees in other stages of development. Methods: The 
present study aims at assessing the adopted adolescents’ self-perception of attachment 
relationships with their adoptive parents, by pairing them with a group of institutionalized 
adolescents and another one of adolescents in the community. One-hundred-sixty-five 
adolescents (55 adopted, 55 in residential care and 55 living with their birth family), aged 
12 to 19, participated in this study. Data were collected using the Inventory of Parent and 
Peer Attachment to assess attachment relationships with parents on three dimensions: 
trust, communication and alienation. Results: The results showed that adoptees perceived 
their relationship with their parents in a similar way to peers in the community, and 
presented higher results when compared to institutionalized adolescents in trust and 
communication, and lower scores in alienation. Conclusions: The results highlighted the 
relevance of family context experiences, and suggested that adoption can offer the 
possibility of building a secure attachment relationship, which is not the case in the 
context of collective care, as happens within institutionalized care. 
Key-words: attachment, adopted adolescents, adoption, self-perception  
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Portuguese adopted adolescents’ perception of attachment relationships to parents  
Even though attachment theory has primarily focused on infancy and has 
emphasized the role played by early care experiences on the development of secure 
relationships, it is consensual that attachment accompanies humans “from the cradle to 
the grave” (Bowlby, 1988, p.82). Over the years, attachment research has been extended 
to developmental periods besides infancy and to attachment figures other than primary 
caregivers. Specific research on attachment in adolescence has taken into consideration 
the important developmental changes that occur during this period, such as the 
adolescents’ search for independence from their primary caregivers as well as 
differentiation and autonomy attainment (Escobar & Santelices, 2013), while 
simultaneously valuing proximity to their peer groups (Scharf & Mayseless, 2007) and 
romantic partners (Hazan & Shaver, 1987). However, the quality of the relationship 
established with parents continues to be crucial to their psychosocial adjustment 
(Ainsworth & Bowlby, 1991; Allen & Land, 1999; Raudino, Fergusson, & Horwood, 
2013). 
Particularly, in adoptive families, whatever the age of the child at adoption, one 
of the most important family tasks is the development of parent-child emotional bonds, 
which were previously non-existent, and the attachment theory becomes crucial to 
understanding the way that this significant relationship develops (Román & Palacios, 
2011). Research in adoption has provided information about the development of adopted 
children, as well as their socioemotional difficulties (Hawk & McCall, 2011; Rueter, 
Keyes, Iacono, & McGue, 2009). However, despite listing these difficulties, research has 
also shown that the psychosocial adjustment of most adopted children is identical to their 
non-adopted peers, showing similar attachment behaviors (Barcons-Castel, Fornieles-
Deu, & Costas-Moragas, 2011; Juffer & van IJzendoorn, 2005; McSherry, Malet, & 
Weatherall, 2016). Hence, it is important to understand how adverse pre-adoption 
experiences have an impact on the establishment of attachment relationships. 
The strong discontinuity of care and consequent breakdown of relationships 
(Román & Palacios, 2011), can have a negative impact on internal working models and 
therefore affect future attachment relationships developed with adoptive parents (Barcons 
et al., 2012; Feeney, Passmore, & Peterson, 2007; van den Dries, Juffer, van IJzendoorn, 
& Bakermans-Kranenburg, 2009). Moreover, it has been shown that early experiences of 
adversity (Hodges & Tizard, 1989), specifically neglect and long periods of 
institutionalization, have a negative and damaging impact on socioemotional 
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development (Barcons et al., 2012; Chisholm, 1998; Howe, 2003; Juffer et al., 2011; 
Román, Palacios, Moreno, & López, 2012; van den Dries et al., 2009; Vorria, Ntouma, 
Vairami, & Rutter, 2015). Although most residential care centers are able to ensure 
children’s basic physical needs, most of these institutions cannot meet their psychological 
needs, particularly at a socioemotional level. This can be due to high ratios of children 
per caregiver, frequent changes in shifts of professionals, and lack of specific training in 
dealing with children/adolescents having a past of previous adversity (Barone, 
Dellagiulia, & Lionetti, 2015; Carlson, Hostinar, Mliner, & Gunnar, 2014; Lionetti, 
Pastore, & Barone, 2015; Román & Palacios, 2011). In fact, several studies have 
suggested a link between early adverse experiences and a more insecure attachment in 
adopted children comparatively to peers who were never separated from their birth 
families (Barcons et al., 2014; Barone & Lionetti, 2012; Lionetti, 2014; van IJzendoorn 
& Juffer, 2006). In a meta-analysis of studies with adopted children, van den Dries and 
colleagues (2009) found that these children showed more insecure attachment patterns 
than non-adopted peers, due to their history of adversity.  
In one of the first studies on this topic with adopted adolescents, Hodges and 
Tizard (1989) had already revealed that adolescents who experienced early deprivation 
during their first years of life expressed more difficulties in intimate relationships. More 
recently, Beijersbergen, Juffer, Bakermans-Kranenburg and van IJzendoorn (2012) 
verified that 76% adopted adolescents presented an insecure attachment. Escobar and 
Santelices (2013) compared the attachment of adopted and non-adopted adolescents and 
showed that there was a predominance of insecure-avoidant attachment in adopted 
adolescents, which was in agreement with other existing studies (Barcons et al., 2014; 
Beijersbergen et al., 2012; van den Dries et al., 2009).  
Although the experiences of children with their primary attachment figures are 
extremely important for the development of internal working models, research has also 
shown that, creating new ties with an adoptive family can consolidate or change these 
representations (Beijersbergen et al., 2012; Feeney et al., 2007; Hodges & Tizard, 1989; 
Román et al., 2012). The establishment of a secure attachment to the adoptive parents can 
mitigate the impact of early adversity experiences on these adolescents (Barcons et al., 
2012; Bernedo, Fuentes, Fernández-Molina, & Bersabé, 2007; Feeney et al., 2007; van 
den Dries et al., 2009; Whitten & Weaver, 2010). Thus, adoption can function as a 
successful intervention (van IJzendoorn & Juffer, 2006) by providing children, who could 
not grow up with their birth parents, with the opportunity of developing a secure 
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attachment relationship with their adoptive, and also promoting their cognitive 
development and psychological adjustment (Juffer et al., 2011; Pace, Zavattini, & 
Tambelli, 2015; Palacios, Román, Moreno, Léon, & Peñarrubia, 2014). Despite research 
showing that adopted adolescents have lower quality attachment relationships when 
compared to peers who had never been separated from their birth families, it also seems 
clear that, when comparing adopted children with institutionalized ones, there is a large 
socioemotional recovery after adoption, since the results presented by adopted children 
are far superior to the results shown by institutionalized children (Soares et al., 2014; 
Zeanah, Smyke, Koga, Carlson, & the BEIP Core Group, 2005). In fact, recently 
McSherry, Malet and Weatherall (2016) emphasized the importance of care stability in a 
family context, by not finding differences in self-perception of attachment to 
parents/carers in children aged nine to 14, who were placed, before the age of five, in 
different types of family placement, i.e. adoption, foster care, kinship foster care, 
residence order and birth parents after family reunification.   
When considering child protection policies in Portugal, it is worth noting that 
more than 95% of the children referred by Child Protection Services are placed in 
institutional care. Out of these, 10 % have an adoption plan and 30% are presented with 
family reunification projects, but around 72% of the latter return to care within a short 
period (ISS,IP, 2016). Despite recent national guidelines that encourage foster care 
instead of residential care, especially with younger children, this practice is still very 
scarce in Portugal. Thus, most Portuguese institutionalized youths are not and will not be 
in a situation of adoptability, nor have the chance of growing up in a foster family context.  
Foster families allow for intimate care and personal attention to the child’s needs in a 
family setting and home environment (e.g. Benbenishty, Segev, Surkis, & Baerwald, 
2002; Rutter, 2007). It is common for literature on foster care to focus on the problems 
of young people and adults who have lived in this type of care (e.g. Gerland et al., 2005; 
Zima, Bussing, Yang & Belin, 2000). However, results have shown a large variability 
within this group, presenting a great deal of normative development outcomes (e.g. 
Drapeau, Saint-Jacques, Lepine, Begin, & Bernard, 2007; McGloin & Widom, 2001; 
McSherry et al., 2016; Riggs, Augoustinos, & Delfabbro, 2009; Rutter, 2007) and 
reinforcing the relevance of growing up in a family context.  
The present study aims at influencing child protection policies and professional 
practices in Portugal by checking the impact that adoption can have on life paths by 
placing these children into stimulating, loving and protective families. Hence, the present 
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study proposes to analyze the adopted adolescents’ self-perception of the attachment 
relationship, with both mother and father separately, in terms of trust, communication and 
alienation. This study resorted to the methodological paradigm in which the focus group 
(adopted adolescents) was compared to a paired group sharing early adversity 
(institutionalized adolescents) and another paired group sharing present experiences (non-
adopted peers in the community), who had never had any contact with child protection 
services.   
Method 
Participants 
One-hundred-sixty-five adolescents participated in this study, namely, 55 living 
with their birth family in the community, 55 in Residential Care (RC) and 55 adopted 
ones, i.e. 33 male (60%) and 22 female (40%), ranging between 12 and 19 years old (M 
= 14.95, SD = 2.03). These adolescents were adopted, on average, at 4.59 (SD = 3.35) 
years old, and the adoption time varied between 3 and 18 years (M = 10.34, SD = 3.56).  
Eighteen of the adopted adolescents had no experience with their birth families, 20 had 
been victims of neglect, 12 of abandonment and 5 suffered abuse. The 55 adolescents in 
RC were as similar as possible to the adopted adolescents: 33 male (60%) and 22 female 
(40%), ranging between 12 and 19 years old (M = 15.00, SD = 1.95). These adolescents 
were placed in care, on average, at 5.84 (SD = 3.44) years old, and were institutionalized, 
on average, for 9.55 (SD = 3.63) years. Regarding experiences within the birth family, 37 
of the adolescents in RC had been victims of neglect, 10 of abandonment and 8 of abuse. 
The distribution of adolescents in RC according to the adversity experiences lived within 
the birth family is similar to that of adopted adolescents, 2(2) = 2.52, ns. Finally, the 55 
adolescents who had never been separated from their birth family and who had had no 
contact with child protection services were also paired in terms of sociodemographic 
characteristics to the adopted adolescents: 33 male (60%) and 22 female (40%), ranging 
between 12 and 19 years old (M = 15.02, SD = 2.09). No differences were found between 
the three groups considering gender and age, but there were differences in time spent in 
care between the group of adopted adolescents (M = 3.20, SD = 2.41) and the group of 
institutionalized ones (M = 9.55, SD = 3.63), t(94,50) = -10.71, p < .001, d = 2.06, IC a 95% 
[-7.52, -5,17]. Table 1 presents the characteristics of the three groups of participants.  
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Table 1. Characterization of the participants 
 
 Adopted 
Adolescents 
(n=55) 
Adolescents in  
RC 
 (n=55) 
Peers in the 
community 
(n=55) 
Gender    
Female 22 22 22 
Male 33 33 33 
Age    
Mean 14.95 15.00 15.02 
Standard-deviation 2.03 1.95 2.09 
Min-Max 12-19 12-19 12-19 
Age at adoption    
Mean 4.59 - - 
Standard-deviation 3.35 - - 
Min-Max 0-14 - - 
Time in adoption    
Mean 10.34 - - 
Standard-deviation 3.56 - - 
Min-Max 3-18 - - 
Time within birth 
family (months) 
 
  
Mean 17.25 - - 
Standard-deviation 21.90 - - 
Min-Max 0-96 - - 
Experiences in birth 
family 
 
  
Lack of experiences 18 (32.72%) - - 
Neglect 20 (36.36%) 37 (67.28%) - 
Abandonment 12 (21.82%) 10 (18.18%) - 
Abuse 5 (9.10%) 8 (14.54%) - 
Time in care (years)    
Mean 3.35 9.56 - 
Standard-deviation 2.50 3.74 - 
Min-Max 0-11 3-17 - 
Age at Placement 
(years) 
   
Mean 1.47 5.84 - 
Standard-deviation 1.89 3.44 - 
Min-Max 0-8 0-13 - 
 
Instruments 
Attachment was assessed through the Portuguese version of the Inventory of 
Parent and Peer Attachment (IPPA, Neves, Soares, & Silva, 1999; adapted from Armsden 
& Greenberg, 1987). This self-report questionnaire allows adolescents to assess the 
quality of the attachment relationship to their mother and father (separately) and to peers. 
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This study only used the parent version which included 25 items divided into 3 
dimensions: trust, composed of 10 items (α mother = .85; α father = .87), communication, 
made up of 9 items (α mother = .87; α father = .86), and alienation, consisting of 6 items 
(α mother = .79; α father = .81). Each item was measured in a five point Likert scale from 
1= almost never or never true to 5= almost always or always true.  
Procedures 
This study benefited from a specific collaboration with the National Agency for 
Adoption in the recruitment of participants. The adoption professionals selected and 
contacted the participants, ensuring their anonymity. When adoptive families met the 
sample selection criteria – having an adolescent child adopted for over a year – and gave 
a positive response regarding the participation in the study, the research team scheduled 
the interview. 
At the time of the sampling selection, in the geographical area of the study, there 
were 306 adoptive families fulfilling the selection criteria. Out of these 306 families, 90 
were randomly contacted. These were distributed evenly in three different groups 
according to the age at adoption (0-2; 3-5; 6 or older). From these 90, only 55 (61%) 
accepted to participate in the study (18 were adopted at 0-2, 19 were adopted at 3-5 and 
18 were adopted at 6 or older). In Portugal, less than 1.5% of the adoptions are 
international and all the participant families adopted domestically. The study was carried 
out with a sample of 55 adoptees which is a frequently used number in studies with 
adoptive families. In relation to the group of adolescents in RC: in the year of the sampling 
selection there were 703 children in RC in the same geographical area of the study in 26 
RC centers, out of which four were randomly selected to fulfil the required number of 55 
adolescents to match the number of adopted ones, according to age and gender. The four 
above mentioned centers accounted for a total of 79 children and adolescents in care. 
From these, 55 (69%) participated in the study. At the time of data collection, all 
participant adolescents who were in RC had a family reunification life project. Thus, 
residential centers had encouraged frequent visits from birth relatives in order to maintain 
family bonds.  
Regarding the adolescents in the community who had never been separated from 
their birth families, the recruitment was pursued, randomly selecting families in the same 
geographical area according to the following criteria: two-parent families without history 
of past adversity, namely no divorce and no referral to child protection services. The 
selected adolescents were matched according to age and gender with the adopted ones. 
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In adoptive families, data were collected in households and the adopted 
adolescents completed the questionnaires individually, whereas data from the remaining 
two groups were collected in schools and collectively. All participants signed a consent 
form where their participation was confirmed as being voluntary.  
The normality of the distribution of all the variables was explored and the 
requisites for parametric procedures were analyzed. Whenever needed, nonparametric 
procedures were applied and when the results of nonparametric tests matched the results 
of parametric ones, the latter were reported (Fife-Schaw, 2006).  
Results 
Self-perception of adolescents on attachment relationships to mother and father  
 Table 2 presents the descriptive statistics of IPPA dimensions, separately to 
mother and father. Adolescents got high scores in trust and communication and low scores 
in alienation in their relationship with father and mother, since the mean values were close 
to the far-end scores of the scale.  
  
Table 2. Descriptive statistics of the dimensions of trust, communication and alienation  
 
 
 
For all participants, there were no statistically significant differences in all the 
dimensions of IPPA for the mother and father. There were also no differences between 
girls and boys and no significant correlation with the adolescents’ age. 
Comparison between the three groups 
In order to explore the existence of the differences between the self-perception of 
the three groups of adolescents (adopted, in RC and peers in the community) in the 
dimensions of IPPA to the mother and father, a one-way analysis of variance (One Way 
ANOVA) was performed. Table 3 presents the descriptive means of each group and the 
existing differences.  
 
 In relation to 
Mother (N=165) 
M (SD) 
In relation to  
Father (N=148) 
M (SD) 
Trust 37.21 (8.30) 38.06 (7.70) 
Communication 31.72 (8.00) 31.18 (7.62) 
Alienation 14.44 (5.75) 14.27 (5.43) 
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Table 3. Mean, Standard-deviation and differences between groups on the subscales of 
trust, communication and alienation for the three groups 
 
For both mother and father, the adolescents in the community who had never been 
separated from their birth family were the ones who presented the highest mean values in 
the dimensions of trust and communication and the lowest ones in the dimension of 
alienation. On the contrary, the adolescents in RC presented the lowest values in the 
dimensions of trust and communication, and the highest scores in alienation, and the 
Bonferroni post hoc test revealed that institutionalized adolescents reported relationships 
of lower trust and communication, and higher alienation for both mother and father, when 
compared to the other two groups. On the other hand, adopted adolescents and the 
adolescents who had never been separated from their birth families presented very similar 
results, and no statistically significant differences were found between these two groups. 
In the adopted adolescent group, the age at adoption and the adoption time were not 
significantly correlated to any of the IPPA dimensions, regarding both the mother and 
father.  
Discussion 
The main aim of this study was to analyze the attachment relationship to both 
mother and father separately, in a group of adopted adolescents, paired with a group of 
institutionalized adolescents and a group of peers in the community who had never been 
separated from their birth families and had no contact with child protection services. The 
results revealed that the adopted adolescents perceived their relationship with both their 
mother and their father - in terms of trust, communication and alienation - very similarly 
to their peers in the community. Furthermore, these adopted adolescents presented higher 
results when compared to institutionalized adolescents in the dimensions of trust and 
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communication, for both mother and father, and lower scores in the alienation dimension. 
The results of institutionalized adolescents were statistically different from the results of 
adopted adolescents and those who had never been separated from their birth families in 
all the analyzed dimensions, showing lower levels of trust and communication and higher 
levels of alienation for both parental figures. This outcome may have been due to the 
possible negative consequences of institutionalization in the psychological well-being of 
children and adolescents that went through this process, reinforcing previous research that 
reported the negative effects of institutionalization in the socioemotional development of 
children/adolescents, or at least highlighting the inability of the residential care 
experience in promoting the recovery of early adverse experiences (Chisholm, 1998; 
Howe, 2003; Román & Palacios, 2011; Vorria et al., 2015). Nevertheless, it is worth 
noting, that since institutionalized participants had regular contacts with birth parents, the 
attachment relationship to caregivers in the institution was not considered in this study.  
Moreover, the results obtained by adoptees proved to be somewhat surprising and 
reinforced the importance of reflecting on the absence of differences between adopted 
adolescents and their peers in the community. This lack of differences between two 
groups with such distinct past experiences may be due to the different methods of data 
collection. Adopted adolescents filled in the questionnaire in an individual context, while 
peers in the community did so in a school context and collectively, which may have 
caused some bias. It is possible that adopted adolescents may have restrained themselves 
in pointing out the vulnerabilities in their relationship with their parents. Although they 
did not have to verbalize their answers, the closeness and presence of the researcher in 
their home may have worked as a restraint to truly portray their relationship with their 
parents. Another reason to explain these results can be related to the collaboration bias, 
frequently present in studies with adopted adolescents. Since the participation in the study 
requires parental permission and adolescents’ willingness, it is possible that only the most 
adjusted families, with fewer problems and more positive parent/child relationships, 
accepted to participate. However, although adopted adolescents as a group showed higher 
rates of insecure attachment when compared to community peers (van den Dries et al., 
2009), research has also shown that the relationships developed with adoptive parents can 
behave as a healing intervention (Barcons et al., 2012; Bernedo et al., 2007; Feeney et al., 
2007; van den Dries et al., 2009; Whitten & Weaver, 2010), since they are capable of 
changing less positive attachment representations.  
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The lack of significant correlation between the age at adoption, the adoption time 
and the dimensions of IPPA was also surprising. Contrary to the results obtained by other 
authors (e.g. Howe, 2003), there were no associations between adoptees’ attachment 
dimensions and the age at adoption. Some studies (e.g. Chisholm, 1998; Pace & Zavattini, 
2011; Vorria et al., 2015) suggest that attachment relationships may improve with the 
adoption time, however, this was not found in this study, since there was no correlation 
between the time of adoption and any of the IPPA dimensions. These results can be 
explained in two ways. Firstly, it is possible that IPPA, as a self-report questionnaire 
answered in a Lickert type scale, is less able to assess the underlying differences that are 
specific to adoption, when used on its own without other attachment reporting measures. 
Nevertheless, the IPPA was used with adopted children (9 to 14 years old) to compare the 
attachment relationships to parents/carers with other types of family care placements and 
similarly no differences were found, since these placements had a common lengthy 
duration that enabled the creation of new and lasting attachments to their new 
parents/carers (McSherry et al., 2016). Studies with adolescents over the age of 14 could 
require a more in-depth assessment to understand if differences do exist, or if the use of 
a self-report questionnaire that was not specifically developed to assess attachment within 
adoption can be a limitation, by not allowing for the identification of differences in 
attachment according previous life experiences and the pre-adoption history. Secondly, it 
is also possible that the participants’ adoption time was enough to heal some of the pre-
adoption adversities, even for adolescents adopted at a later age. Since most of these 
adoptees had been adopted for a long period of time (minimum of three years and 
maximum of 18), specific pre-adoption adversities no longer play a central role in their 
attachment relationships.  
Previous to adoption, most adopted adolescents had been institutionalized, and the 
literature suggests that the experiences of institutionalization and neglect tended to exert 
influence on the development of the attachment relationship to be established with 
adoptive parents (Barcons et al., 2012; van den Dries et al., 2009). Adoptees were also 
more likely to develop lower-quality attachment relationships when compared to their 
peers who had never been separated from birth families (Barcons et al., 2014; Barone & 
Lionetti, 2012; Lionetti, 2014; van den Dries el al., 2009). This study may suggest an 
overrating of the results and should be followed up by further research with a more 
detailed analysis to confirm this possible bias. In fact these results can be explained in 
three ways. Firstly, the instrument used to assess attachment might not have been sensitive 
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enough to measure the attachment and was used as a single measure. Although, IPPA is 
one of the most commonly used questionnaires to assess attachment in adolescents and 
demonstrate predictive associations with various aspects of mental health (Raudino et al., 
2013), there is no consensus as to best assessment of attachment in adolescence, and many 
studies in the area of adoption resort to interviews (e.g. Barcons et al., 2014; Escobar & 
Santelices, 2013). Furthermore, adoptees as a group are often characterized by an 
experience of early adversity, and it is possible that vulnerabilities in the relationship with 
their adoptive parents can only be acknowledged when studied in depth, by exploring the 
relationship, identifying characteristics, giving meaning to attitudes and behaviors and 
accessing the internal working models of attachment. The relationship established 
between interviewer and interviewee during a semi structured interview can allow the 
adoptees to verbalize their feelings and show the weaknesses of the relationships. 
Secondly, overrating can be the result of a defense mechanism of adoptees, in the sense 
of idealizing their relationship with their adoptive parents for fear of exposing to others 
the frailty of this relationship and avoid conveying an unsuccessful adoption. Or even, 
due to their past experience of neglect in their birth families, adoptees could overrate 
adoptive parents’ signs of affection, whereas these, in turn, could more openly show 
affection owing to preadoption preparation. The third way to explain the inflation of 
results is social desirability. It is worth reflecting on the data collection method, which 
was distinct in the case of adopted adolescents who filled in questionnaires individually 
at home. For the other two groups, data collection took place at school and in groups. 
In addition to the considerations made regarding adolescent adoptees, the results 
of this research can suggest some harmful effects of institutionalization.  In fact, the group 
of institutionalized participants seems to be at risk in terms of socioemotional 
development, and as such, this group represents what adoptees could have been if they 
had not been adopted. It is to be expected that the attachment relationships between 
adolescents in residential care and their parents are less positive, due to negative 
experiences with birth parents before being institutionalized and the institutionalization 
experience itself. However, the life project of these adolescents is family reunification, 
thus they should live in a context that allows for the establishment of a positive 
relationship with parents and recovery from previous negative relationships. The results 
of the present study show that residential care is not permitting this recovery, which can 
be due to factors discussed by other authors (e.g. Barone at al., 2015; Carlson et al., 2014; 
Lionetti et al., 2015; Román & Palacios, 2011) regarding the potentially harmful 
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characteristics of residential care. For children who have family reunification as a life 
project and for whom adoption is not a viable option, foster care can be an alternative, 
since it can provide more intimate care and personal attention to their needs (Benbenishty 
et al., 2002; Rutter, 2007). The RC adolescents in this sample have had a family 
reunification life project for an average of 10 years which represents a long period in the 
life of a child, when taking into account that these adolescents are 15 years old on average. 
Politics in Portugal privilege the return to the birth family, successively trying the 
recovery of the relationship between these children/adolescents and their birth parents, 
disregarding other family options, such as foster care or adoption. The protective and 
healing role of adoption was considered in this study through the comparison between 
adopted adolescents and RC adolescents, taking into account their common previous 
adversity experiences. The main difference between these two groups is adoptees’ 
integration into a family context as opposed to institutionalized adolescents’ lingering in 
institutions.  
The evidence of recovery of adoptees is quite impressive when compared to peers 
who remained in institutions (Soares et al., 2014; Zeanah et al., 2005), highlighting the 
impact of post-adoption experiences (Juffer et al., 2011). In fact, being adopted provides 
the possibility of experiencing family relationships and building secure attachments to 
adoptive parents who promote the opportunity to change internal working models and 
break intergenerational transmission. Nevertheless, it is also possible that participant 
adolescents in the RC group had established positive attachment relationships to other 
caregivers in the care centers, even though they were not specifically assessed. 
The present study shows some limitations, which call for caution in the 
interpretation of results. The first limitation is the sample size, which is not large enough 
to allow for the generalization of the results. The second relates to the specificities of the 
research in the field of adoption. A random sample was not selected because, since the 
study only counted with the participation of adolescents authorized by their families, 
possibly leading to a cooperation bias. Lastly, the third limitation is that the adolescents 
were the only informants and were only assessed through a self-report inventory. Data 
would be enriched both by an interview to better understand the attachment relationship 
that adolescent adoptees establish with their adoptive parents and parental participation, 
as the adopted adolescents’ perception of attachment may be biased by idealization. 
Moreover, for a better understanding of the attachment relationship in these three groups 
of adolescents, it would be worth including other significant attachment figures.  
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Despite its limitations, the results of this study aim to fill a gap in terms of research 
with adopted adolescents because it confronts the results of adopted adolescents with 
those of the groups with who they share present experiences (adolescents who had never 
been separated from their birth family) and past experiences (institutionalized 
adolescents). Nevertheless, future research is necessary since there is a great inter subject 
variability in the results obtained by adopted adolescents, which highlights the need to 
identify the variables within the adoptive family that are involved in recovery. Studies 
with a qualitative approach and multiple informants are needed in order to further explore 
the attachment relationship and take into consideration the different perspectives of the 
quality of attachment. Nevertheless, the findings of this study point to the need for 
protection practices allowing for victimized children and adolescents to grow in 
protective adoptive families who are engaged in promoting healthy and happy 
environments and capable of providing these children with secure attachments. Hence, 
future policies are needed in Portugal to reduce time in RC, encourage adoption as early 
as possible when returning home is no longer an option and promote stable foster care 
when adoption is not viable. 
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Resumo 
Os adolescentes que foram adotados são frequentemente identificados como um grupo 
em risco em termos de competência social. Neste estudo pretendeu-se analisar a competência 
social de um grupo de adolescentes adotados, através da comparação com um grupo de 
adolescentes em acolhimento residencial (AR) e de um grupo de adolescentes que viviam com 
a família de nascimento e explorar a sua relação com variáveis relativas à adoção. Participaram 
neste estudo 135 adolescentes, com idades compreendidas entre os 12 e os 17 anos, dos quais 
45 foram adotados, 45 estavam em AR e 45 viviam com a família de nascimento. A 
competência social foi avaliada junto dos próprios adolescentes através do SSIS-RS. Os 
resultados demonstraram diferenças estatisticamente significativas entre os três grupos de 
adolescentes, apresentando os adolescentes adotados mais habilidades sociais e menos 
problemas de comportamento que os adolescentes em AR, mas menos habilidades sociais e 
mais problemas de comportamento que os adolescentes que viviam com a família de 
nascimento. Verificou-se ainda quanto mais tarde os adolescentes que vêm a ser adotados 
entraram em acolhimento, menor o seu reportório de habilidades sociais. Estes resultados 
apontam a premência de práticas de intervenção em proteção infantil que propiciem o 
desenvolvimento da competência social. 
Palavras-chave: ADOÇÃO; ADOLESCENTES ADOTADOS; ACOLHIMENTO 
RESIDENCIAL; HABILIDADES SOCIAIS; PROBLEMAS DE COMPORTAMENTO 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
96 
 
Abstract 
Adopted adolescents are frequently identified as being at risk in terms of social 
competence. This study aimed at analysing the social competence of a group of adopted 
adolescents, by comparing them with a group of adolescents in residential care and another one 
with no referral to Child Protection Services. One-hundred-thirty-five adolescents aged from 
12 to 17 participated in this study, 45 of whom were adopted, 45 were in residential care and 
45 were living with their birth families. Adolescents assessed their social competence through 
the Social Skills Improvement System-Rating Scales. Results showed statistically significant 
differences among the groups. Adopted adolescents displayed more social skills and less 
behaviour problems than adolescents in residential care and less social skills but more 
behaviour problems than those living with their birth families. Furthermore, the later the 
adoptees had been placed in out of home care, the less social skills they presented. These 
findings highlight the pressing need of child protection policies and practices to ensure 
adoptees’ healthy social competence. 
 Keywords: ADOPTED ADOLESCENT, ADOPTION, BEHAVIOUR PROBLEMS, 
SOCIAL SKILLS, RESIDENTIAL CARE 
 
 
 
  
  
97 
 
Competência social em adolescentes adotados: Estudo comparativo com adolescentes não 
adotados e em acolhimento residencial 
A competência social é um conceito multidimensional que se refere à qualidade das 
interações sociais de um indivíduo, à sua capacidade para desempenhar adequadamente tarefas 
sociais e à avaliação feita pelas outras pessoas acerca do seu comportamento social. Está 
relacionada com o estabelecimento de relações de amizade positivas (Boling, Barry, Kotchick, 
& Lowry, 2011) e é um forte preditor do ajustamento psicológico (Julian & McCall, 2016; 
Langeveld, Gundersen, & Svartdal, 2012). Um indivíduo socialmente competente desenvolveu 
e manifesta um conjunto de habilidades sociocognitivas e de regulação emocional essenciais à 
resolução adequada de tarefas sociais, tendo menor possibilidade de apresentar problemas de 
comportamento (Gresham, Elliott, Cook, Vance, & Kettler, 2010).  
Na adolescência as relações interpessoais ganham maior relevo (Engels, Deković, & 
Meeus, 2002), requerendo que o adolescente disponha de uma maior panóplia de habilidades 
sociais (Engels, Finkenauer, Meeus, & Deković, 2001). A competência social torna-se 
fundamental para os adolescentes desenvolverem relações sociais e participarem 
adequadamente nos seus grupos de pertença (Gresham, Elliot, Vance, & Cook, 2011). De facto, 
as interações sociais do adolescente requerem um reportório importante de habilidades sociais, 
que permitam, nomeadamente, a identificação e resposta adequada aos estados emocionais dos 
outros (Engels et al., 2001). Aqueles que não utilizam adequadamente as habilidades sociais 
têm mais dificuldades em manter uma relação satisfatória com os pares (Engels et al., 2001) e 
em ser aceites por estes (Furman & Buhrmester, 1985). Crianças e adolescentes com poucas 
habilidades sociais têm mais probabilidades de desenvolver problemas de comportamento 
(Langeveld et al., 2012) e comportamentos antissociais em virtude de não saberem como se 
comportar em diferentes situações sociais (Barcons et al., 2012). 
As habilidades sociais são, em primeiro lugar, aprendidas no contexto familiar, 
evoluindo de forma gradual com as experiências de interação social ao longo do 
desenvolvimento (Beauchamp & Anderson, 2010). Consequentemente, o desenvolvimento da 
competência social das crianças que não tiveram oportunidade de crescer de forma continuada 
em família, pode estar em risco. Já no final do século XX, Hodges e Tizard (1989) tinham 
evidenciado que as crianças institucionalizadas antes dos dois anos de idade apresentavam 
dificuldades na relação com os pares. Estas dificuldades em estabelecer relações parecem estar 
associadas a vivências de privação emocional em contextos de acolhimento residencial, onde 
as oportunidades de criação de laços com os cuidadores são escassas (Tan & Camras, 2011), 
uma vez que o rácio cuidador/crianças é baixo, as mudanças de turnos e de staff são frequentes 
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e que os profissionais se encontram pouco preparados para lidar com crianças e adolescentes 
que viveram experiências de adversidade precoce ( e.g. Berens & Nelson, 2015). De facto, e 
apesar de as instituições não serem a origem das dificuldades evidenciadas (Palacios, Moreno, 
& Román, 2013), os adolescentes em acolhimento residencial apresentam frequentes problemas 
comportamentais, emocionais e sociais (e.g. Marcovitch et al., 1997; McCall et al., 2016). 
De igual forma, também as crianças e adolescentes que vêm a ser adotados não puderam 
usufruir de forma continuada de interações sociais num contexto familiar normativo, o que os 
coloca também em maior risco de evidenciar níveis baixos de habilidades sociais (Feeney, 
Passmore, & Peterson, 2007) e níveis elevados de problemas de comportamento (Keyes, 
Sharma, Elkins, Iacono, & McGue, 2008). A adversidade anterior à adoção, a duração da 
adversidade e a idade tardia de adoção são fatores de risco para o desenvolvimento social dos 
adotados (Tan & Camras, 2011). Todavia, apesar da importância das experiências anteriores à 
adoção no desenvolvimento da competência social, esta também é influenciada pelas 
características e interações dentro e fora da família adotiva. A família pode atenuar (ou não) os 
efeitos adversos das experiências passadas e possibilitar a recuperação do desenvolvimento 
social, se propiciar uma estimulação adequada e o estabelecimento de relações de vinculação 
seguras (Juffer et al., 2011). 
Os problemas de comportamento são a outra face das habilidades sociais e contribuem 
igualmente para a competência social, na medida em que interferem tanto na aquisição como 
no desempenho das referidas habilidades sociais. Relativamente aos problemas de 
comportamento, existe alguma incongruência nos resultados da investigação realizada com 
adotados. Alguns estudos apoiam a ideia de que estas crianças apresentam um risco superior de 
desenvolver problemas de comportamento (e.g. Hawk & McCall, 2011; Merz & McCall, 2010), 
enquanto outros estudos não identificam diferenças entre adotados e não adotados (e.g. 
Cederland, Höök, Irhammar, & Mercke, 1999; Escobar, Pereira, & Santelices, 2014). 
De igual forma, a investigação relativa à competência social das crianças adotadas, 
apresenta resultados díspares. Por exemplo, Stams, Juffer, Rispens e Hoksbergen (2000) 
apontam que as crianças adotadas com 7 anos são mais populares do que os seus pares que 
vivem com a família biológica, Palacios e colaboradores (2013) verificaram que as crianças 
adotadas, entre os 4 e os 8 anos, apresentavam competência social e estatuto sociométrico 
semelhantes às não-adotadas e Tan e Camras (2011) concluíram que as raparigas adotadas entre 
os 2 e os 11 anos com história de abandono precoce apresentavam um nível de competência 
social bastante abaixo do esperado para a sua idade.  
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No que respeita aos resultados com adolescentes, Escobar e Santelices (2013) 
verificaram que os adolescentes adotados (entre os 11 e os 18 anos) tinham uma relação de 
menor qualidade com os pares devido ao seu padrão de vinculação inseguro-evitante. Contudo, 
Sharma, McGue e Benson (1996) verificaram que adolescentes adotados com uma média de 15 
anos de idade apresentavam algumas das competências sociais necessárias à integração social 
positiva. Nesta investigação constatou-se que o grupo de adolescentes adotados mostrou níveis 
mais elevados de comportamento pró social comparativamente com o grupo dos adolescentes 
não-adotados. De realçar que a divergência de resultados encontrados nos estudos sobre 
problemas de comportamento e competência social em adotados pode dever-se à utilização de 
diferentes culturas e metodologias de investigação.  
A adoção é encarada como uma intervenção de sucesso (van Ijzendoorn & Juffer, 2006), 
sendo considerada uma experiência natural que permite estudar o efeito da privação precoce e 
da negligência no desenvolvimento das crianças, em geral, e na competência social, em 
particular. Todavia, a investigação sobre competência social em adolescentes adotados é ainda 
escassa. Assim, o objetivo deste estudo é analisar a autoperceção de competência social de 
adolescentes adotados e explorar a sua relação com variáveis relativas à história anterior à 
adoção. Consequentemente, formularam-se as seguintes hipóteses: 1) a competência social dos 
adotados é superior à dos adolescentes em acolhimento residencial e inferior à dos adolescentes 
que viviam com a família de nascimento; 2) a competência social dos adolescentes adotados 
associa-se com a idade de adoção, com o tempo de adoção e com a idade e tempo de 
acolhimento. Este estudo recorreu a um paradigma de análise comparativa com dois grupos: 
um grupo de adolescentes em acolhimento residencial (que partilham as experiências passadas 
dos adotados) e um grupo de adolescentes que vivia com a família de nascimento sem registo 
de contacto com os serviços de promoção e proteção (e que são os pares atuais dos adolescentes 
adotados).  
Método 
Participantes 
Neste estudo participaram 135 adolescentes portugueses, com idades compreendidas 
entre os 12 e os 17 anos, pertencentes a três grupos: adolescentes que foram adotados, 
adolescentes em acolhimento residencial (AR) e adolescentes que viviam com a família de 
nascimento. Para cada adolescente adotado emparelhou-se, em função do seu sexo e da sua 
idade, um adolescente em AR e um adolescente que vivesse com a família de nascimento sem 
contacto com o sistema de promoção e proteção. O grupo dos adolescentes adotados incluía 45 
jovens (24 do sexo masculino), com idades compreendidas entre os 12 e os 17 anos (M = 14.24, 
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DP = 1.32). Antes de serem adotados, estes adolescentes estiveram institucionalizados durante 
3.36 anos em média (DP = 2.10, Min = 0, Max = 8), sendo a idade média de acolhimento 1.77 
anos (DP = 1.85, Min = 0, Max = 7). Foram adotados, em média, com 4.98 anos (DP = 2.76, 
Min = 1, Max = 11), estando integrados na família adotiva, em média, há 9.26 anos (DP = 2.67, 
Min = 3, Max = 16). Relativamente às experiências com a família biológica, 11 adolescentes 
não tiveram qualquer experiência com a família biológica, 18 foram vítimas de negligência, 8 
de abandono, 6 de abuso e num caso não há informação disponível.   
O grupo dos adolescentes em AR é constituído por 45 jovens (24 do sexo masculino), 
com idades compreendidas entre os 12 e os 17 anos (M = 14.24, DP = 1.61); estes adolescentes 
foram institucionalizados, em média, com 6.04 anos (DP = 3.44, Min = 0, Max = 13), estando 
em AR, em média, há 8.91 anos (DP = 3.50, Min = 3, Max = 16). No que respeita às experiências 
com a família biológica, 21 foram vítimas de negligência, 13 de abandono e 11 de abuso. 
Relativamente às experiências vivenciadas na família biológica, a distribuição dos adolescentes 
que estavam em AR é similar à distribuição dos adolescentes adotados, 2(3) = 2.10, ns. 
Verificaram-se diferenças significativas na idade de acolhimento entre adolescentes adotados 
(M = 1.77, DP = 1.85) e adolescentes em AR (M = 6.04, DP = 3.44), t(86) = -7.30, p < .001, d 
= 1.55 IC a 95% [-5.44, -3.10]. De igual forma, os dois grupos diferiram no tempo de 
acolhimento, t(71) = -9.12, p < .001, d = 1.93  IC a 95% [-6.77, -4.34], com os adolescentes em 
AR (M = 8.91, DP = 3.50) a passarem mais tempo acolhidos comparativamente aos 
adolescentes adotados (M = 3.36, DP = 2.10). 
O grupo de adolescentes que viviam com a família de nascimento integrava 45 
adolescentes (24 do sexo masculino), com idades compreendidas entre os 12 e os 17 anos (M = 
13.84, DP = 1.51). Os três grupos apresentam distribuições semelhantes em função da idade e 
do sexo.  
Instrumentos 
Os dados sociodemográficos foram fornecidos pelos participantes através do 
preenchimento de uma folha de identificação individual. A autoperceção da competência social 
foi avaliada através da versão portuguesa (Escala de Habilidades Sociais e Problemas de 
Comportamento – Versão de autorresposta para adolescentes, EHSPC-A, Barroso, Barbosa-
Ducharne, Soares, Cruz, & Lemos, 2012) do Social Skills Improvement System-Rating Scales 
(SSIS-RS, Gresham & Elliott, 2008). Esta é constituída por 80 itens de autorresposta (e.g. “faço 
amigos facilmente”, “faço batota nos jogos”) respondidos numa escala tipo likert de 4 pontos 
(0 - nunca, 1- poucas vezes, 2 - algumas vezes e 3 - muitas vezes), que permitem a avaliação 
de habilidades sociais (α = .93), como a comunicação (α = .72, 6 itens), a cooperação (α = .77, 
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7 itens), a assertividade (α = .71, 12 itens), a responsabilidade (α = .81, 7 itens), a empatia (α = 
.78, 6 itens), o envolvimento (α = .73, 7 itens) e o autocontrolo (α = .70, 6 itens); e de problemas 
de comportamento (α = .88), como a externalização (α = .87, 9 itens), o bullying (α = .76, 4 
itens), a hiperatividade (α = .69, 6 itens) e a internalização (α = .64, 10 itens).  
Procedimentos  
Esta investigação obteve parecer positivo da Comissão de Ética da Universidade à qual 
os autores pertencem e da Comissão Nacional de Proteção de Dados (3226/2013). Este estudo 
beneficiou de um protocolo de colaboração com o Instituto de Segurança Social, Instituto 
Público (ISS, IP), para recrutamento dos participantes adotados. À data da seleção da amostra, 
247 adolescentes adotados na área geográfica do estudo cumpriam o critério de seleção. Destes, 
87 foram aleatoriamente selecionados e as suas famílias foram contactadas para participar no 
estudo, sendo que apenas 45 (52%) deram uma resposta positiva. 
Em relação ao grupo dos adolescentes em AR, o recrutamento foi feito a partir dos dados 
nacionais relativos ao AR (ISS, IP, 2016). Assim, no ano de 2015, encontravam-se acolhidas 
703 crianças e adolescentes em 26 casas de acolhimento na área geográfica do estudo, tendo 
sido selecionadas aleatoriamente quatro casas de acolhimento que acolhiam à data um total 79 
(11.2%) crianças e adolescentes. Destes, participaram neste estudo 45 (57%) adolescentes, 
emparelhados em função do sexo e idade com os adolescentes adotados.  
Finalmente, o grupo de adolescentes que vivia com a família de nascimento e que nunca 
teve contacto com o sistema de promoção e proteção foi recrutado nos estabelecimentos de 
ensino da mesma zona geográfica, de acordo com os seguintes critérios: pertencerem a famílias 
biparentais (sem história de separação ou divórcio dos pais) e nunca terem sido sinalizados 
pelos serviços de proteção. Estes adolescentes foram emparelhados em função do sexo e da 
idade com os adolescentes adotados.  
Todos os participantes assinaram uma declaração de consentimento informado 
manifestando a sua vontade de participar no estudo. De igual forma, e atendendo à idade dos 
participantes, foi solicitado a todos os pais, o preenchimento de um consentimento informado, 
autorizando a participação dos filhos no estudo. Quando não foi possível contactar os pais dos 
participantes que estavam em AR, o consentimento informado foi concedido pelo responsável 
legal na casa de acolhimento.  
Os dados foram recolhidos no domicílio no caso dos adolescentes adotados e em 
estabelecimentos de ensino para os outros dois grupos. Os adolescentes adotados preencheram 
os questionários num local isolado e de modo individual, enquanto os restantes dois grupos o 
fizeram em contexto de sala de aula e de modo coletivo. 
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Os dados foram analisados através do IBM SPSS, versão 24.0 para Windows (IBM Corp. 
Released, 2015). Foi aferida a normalidade da distribuição de variáveis, bem como a 
homogeneidade de variâncias. Quando se verificou que os pressupostos para utilizar os testes 
paramétricos não estavam assegurados, procedeu-se ao tratamento estatístico dos dados 
recorrendo à utilização dos testes não-paramétricos correspondentes. No entanto, e uma vez que 
os resultados foram concordantes, optou-se por apresentar os resultados dos testes paramétricos, 
seguindo recomendação de Fife-Schaw (2006). 
Resultados 
Autoperceção de habilidades sociais e problemas de comportamento 
Na tabela 1 são apresentadas as estatísticas descritivas relativas às subescalas de 
habilidades sociais e problemas de comportamento para a amostra total e para os três grupos de 
adolescentes.  
 
Tabela 1. Médias, desvios-padrão e diferenças entre grupos nas subescalas de habilidades 
sociais e de problemas de comportamento 
 
Amostra total 
M (DP) 
Adolescentes 
Adotados 
M (DP) 
Em 
acolhimento 
residencial 
M (DP) 
Família de 
nascimento 
M (DP) 
F ηp2 
 N=135 n=45 n=45 n=45 (2,132)  
1. Habilidades Sociais 
78.50 (24.57) 
80.16 (26.36)b 56.80 (9.22)c 
98.31 
(12.78)a 
62.62* 
0.49 
   1.1. Comunicação 
12.38 (3.60) 
12.96 (3.72)b 9.58 (2.63)c 
14.60 
(2.32)a 
33.93* 
0.34 
   1.2. Cooperação 
11.94 (4.52) 
12.22 (4.34)b 8.09 (2.75)c 
15.51 
(2.73)a 
55.19* 
0.46 
   1.3. Assertividade 
9.64 (4.20) 
9.96 (4.82)b 6.89 (2.41)c 
12.09 
(3.25)a 
23.27* 
0.26 
   1.4. Responsabilidade 
12.53 (4.81) 
13.16 (4.97)b 8.22 (2.62)c 
16.22 
(2.37)a 
59.09* 
0.47 
   1.5. Empatia 
10.25 (4.21) 
10.84 (4.60)b 6.78 (2.17)c 
13.13 
(2.60)a 
42.83* 
0.39 
   1.6. Envolvimento 
13.03 (4.14) 
12.96 (4.56)b 10.44 (2.43)c 
15.69 
(3.38)a 
24.40* 
0.27 
   1.7. Autocontrolo 
8.72 (3.81) 
8.07 (4.18)b 6.80 (2.87)b 
11.29 
(2.76)a 
21.68* 
0.25 
2. Problemas de 
Comportamento 
44.76 (18.33) 
43.69 (20.15)b 59.93 (8.46)c 
30.67 
(10.29)a 
49.75* 
0.43 
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Notas: M = média; DP = desvio padrão; a, b, c Diferentes letras representam diferenças entre grupos (p < .001); 
*p <.001; De acordo com Cohen (1988): ηp2 ]0.05-0.25] – tamanho de efeito moderado, ηp2 ]0.25-0.50] – tamanho 
de efeito grande 
 
Para uma melhor apreciação da distribuição dos resultados obtidos pelos três grupos de 
adolescentes (adotados, em AR e a viver na família de nascimento), a tabela 2 apresenta a 
distribuição percentual de cada grupo relativamente aos valores médios de referência. Não 
existindo normas do SSIS-RS para a população portuguesa, a apreciação dos resultados obtidos 
seguiu as normas norte-americanas (Gresham & Elliott, 2008).  
 
Tabela 2. Valores de referência nas subescalas de Habilidades Sociais e Problemas de  
Comportamento para os três grupos, separadamente  
Nota: Os valores médios de referência correspondem às normas americanas (Gresham & Elliot, 2008) 
A maioria dos participantes do grupo dos adotados encontrava-se dentro ou acima dos 
valores médios em todas as subescalas de habilidades sociais. No entanto, os resultados em 
relação aos problemas do comportamento já não foram tão favoráveis, visto que 37.8%, 42.2%, 
42.2% e 46.7% se encontraram acima dos valores médios nas subescalas de hiperatividade, 
externalização, internalização e bullying, respetivamente. 
   2.1. Externalização 
15.38 (8.42) 
14.56 (9.01)b 22.58 (4.54)c 9.00 (4.43)a 52.18* 
0.44 
   2.2. Bullying 
6.05 (3.93) 
5.98 (4.20)b 9.11 (2.56)c 3.07 (2.05)a 43.49* 
0.40 
   2.3. Hiperatividade 
10.50 (3.90) 
10.40 (4.49)a 12.49 (2.69)b 8.60 (3.35)a 13.24* 
0.17 
   2.4. Internalização 
12.84 (4.54) 
12.76 (4.91)b 15.76 (2.44)c 
10.00 
(3.95)a 
24.46* 
0.27 
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Quanto aos adolescentes em AR no que respeita às habilidades sociais, apenas na 
subescala da comunicação e do autocontrolo, a maioria dos participantes se situava dentro dos 
valores médios, encontrando-se abaixo dos valores médios nas restantes subescalas. No que 
concerne aos problemas de comportamento, a maioria estava acima dos valores médios em 
todas as subescalas analisadas, a saber: 97.8% estavam acima dos valores médios na 
externalização, 95.6% no bullying, 86.7% na internalização e 62.2% na hiperatividade.  
A maioria dos participantes a viver com a família de nascimento obteve pontuações 
dentro dos valores médios em todas as subescalas analisadas, tanto das habilidades sociais como 
dos problemas de comportamento.  
Diferenças na autoperceção da competência social entre os grupos 
Para analisar as diferenças entre a autoperceção dos três grupos de adolescentes 
(adotados, em AR e a viver com a família de nascimento) em relação às habilidades sociais e 
aos problemas de comportamento, procedeu-se à realização de testes de análise multivariada da 
variância (MANOVA). O pressuposto da normalidade dos dados foi validado com a 
normalidade univariada para cada uma das variáveis dependentes com testes univariados de 
Kolmogorov-Smirnov e o da heterogeneidade de variâncias-covariâncias em cada grupo foi 
avaliado com o teste M de Box. Quando a MANOVA detetou efeitos estatisticamente 
significativos, procedeu-se à ANOVA para cada uma das variáveis dependentes, seguida do 
teste post-hoc Bonferroni. A MANOVA revelou que o tipo de contexto teve um efeito na 
competência social dos participantes, λ= .39; F(2,22) = 6.72, p < .001, ηp2 = 0.38, Potência = 
1.00, tendo-se identificado diferenças estatisticamente significativas entre os três grupos (cf. 
Tabela 1). 
Os adolescentes adotados obtiveram valores intermédios em todas as subescalas, sendo 
as diferenças de médias, face aos dois outros grupos, estatisticamente significativas em todas 
as subescalas, exceto o autocontrolo e a hiperatividade. No que diz respeito à subescala de 
autocontrolo, os adolescentes adotados apresentaram um valor médio significativamente 
inferior ao valor médio do grupo de pares que viviam com a família de nascimento, mas não se 
distinguiram do grupo de adolescentes em AR. No que se refere à subescala de hiperatividade, 
os adolescentes adotados distinguiram-se dos pares em AR, apresentando um valor médio 
significativamente inferior, mas não se diferenciaram dos pares que viviam com a família de 
nascimento. Saliente-se igualmente a maior variabilidade de resultados obtidos dentro do grupo 
de adotados. Este é o grupo que apresenta desvios-padrão superiores, comparativamente aos 
restantes dois grupos, em todas as subescalas. 
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Associação das habilidades sociais e dos problemas de comportamento com variáveis 
sociodemográficas e do passado do adolescente 
Na tabela 3 são apresentadas as intercorrelações entre as habilidades sociais, os 
problemas de comportamento, as variáveis sociodemográficas e do passado dos adolescentes 
para os três grupos. 
 
Tabela 3. Intercorrelações entre as habilidades sociais, os problemas de comportamento do 
EHSPC-A, as variáveis sociodemográficas e do passado do adolescente para os três grupos, 
separadamente 
Notas: 1 – Habilidades sociais; 2 – Problemas de comportamento; 3 – Idade dos participantes; 4 – Idade de 
acolhimento; 5 – Idade de adoção; 6 – Tempo de acolhimento; 7 – Tempo de adoção; na – não se aplica; * p < 
.05; ** p < .001. 
 
No grupo de adolescentes adotados apenas se verificou uma correlação significativa 
entre habilidades sociais e idade de acolhimento, r = -.32, p < .05. No grupo de adolescentes 
em AR não se verificou qualquer associação entre habilidades sociais e problemas de 
comportamento com as variáveis sociodemográficas nem do passado. Finalmente, no grupo de 
adolescentes que vivia com a família de nascimento a idade dos participantes correlacionou-se 
negativamente com as habilidades sociais, r = -.41, p < .01, e positivamente com os problemas 
de comportamento, r = .32, p < .05. 
Discussão 
O presente estudo teve como objetivos analisar a autoperceção da competência social 
(em termos de habilidades sociais e problemas de comportamento) de adolescentes que foram 
adotados, por comparação com um grupo de adolescentes em AR e com um grupo de 
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adolescentes que viviam com a família de nascimento e sem história de contacto com o sistema 
de promoção e proteção; e explorar a relação entre as habilidades sociais e os problemas de 
comportamento dos adolescentes adotados e variáveis relativas à adoção.  
Os resultados deste estudo confirmam a primeira hipótese, tendo demonstrado que os 
adolescentes adotados apresentaram uma autoperceção de competência social substancialmente 
diferente da dos outros dois grupos. Por um lado, apresentaram uma autoperceção de 
competência social mais positiva do que o grupo de adolescentes em AR. Por outro, 
evidenciaram uma autoperceção de competência social menos positiva do que os adolescentes 
a viver com a família de nascimento. Apesar de a maioria dos adolescentes adotados se 
encontrar dentro dos valores médios de referência, apenas apresentaram valores semelhantes 
aos dos adolescentes a viver com a família de nascimento relativamente à hiperatividade, 
evidenciando valores estatisticamente diferentes em todas as outras variáveis relativas quer a 
habilidades sociais quer a problemas de comportamento. Em sentido oposto, também se 
verificou que os adolescentes adotados apresentaram valores estatisticamente diferentes em 
todas as habilidades sociais e problemas de comportamento, exceto no autocontrolo, 
relativamente aos adolescentes em AR. A inexistência de diferenças significativas entre os 
adolescentes adotados e os dois grupos de comparação, em hiperatividade e no autocontrolo 
revelou-se algo surpreendente. Um olhar mais atento para as estatísticas descritivas permitiu 
perceber que o grupo dos adolescentes adotados apresenta uma distribuição com maior 
dispersão que os outros dois, uma vez que os valores dos desvios-padrão são superiores em 
todas as subescalas analisadas. Esta grande dispersão dos resultados aponta uma grande 
variabilidade intra grupo, o que poderá explicar a inexistência de diferenças entre as médias 
obtidas nos casos referidos. Habitualmente, no seio de um grupo de adotados, existe uma grande 
heterogeneidade em termos da história prévia à adoção e do grau de adversidade precoce, bem 
como de experiências familiares posteriores à adoção, pelo que dentro do mesmo grupo é 
possível verificar a existência de adotados com um desenvolvimento social muito distinto. Para 
além desta maior variabilidade entre sujeitos adotados, não encontramos outras explicações 
para estes resultados. Será necessária a realização de investigação mais aprofundada com 
especial incidência no autocontrolo e na hiperatividade, que permita identificar os motivos 
pelos quais o grupo de adolescentes adotados não se destacou dos grupos de comparação, tal 
como aconteceu em todas as restantes habilidades sociais e problemas de comportamento 
analisados, sendo necessário perceber se este resultado se mantém com outros grupos de 
adotados.  
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O grupo de adolescentes em AR revelou menos habilidades sociais e mais problemas de 
comportamento que qualquer um dos outros dois. Tal como a literatura (e.g. Julian & McCall, 
2016, McCall et al., 2016) havia já evidenciado, verificou-se que o AR de crianças e 
adolescentes que viveram adversidade precoce (a qual justificou a medida de colocação 
extrafamiliar) não parece estar a contribuir para a superação das dificuldades de ajustamento 
psicossocial destes adolescentes. Mesmo não sendo, eventualmente, a causa das dificuldades 
evidenciadas nos adolescentes em AR, estes resultados apontam que as casas de acolhimento 
não se encontram dotadas de recursos humanos capazes de assegurar as necessidades de afeto, 
atenção, vinculação e estimulação essenciais a um desenvolvimento pessoal e social adequado 
(Berens & Nelson, 2015; Tan & Camras, 2011).  
Importa salientar que os grupos de adolescentes adotados e em AR são estatisticamente 
diferentes em termos de idade e tempo de acolhimento, com estes últimos a serem acolhidos 
mais tardiamente e a passarem mais tempo acolhidos. Deste modo, o grupo de adolescentes em 
AR pode apresentar uma autoperceção mais negativa dos seus problemas de comportamento 
devido ao facto de terem um maior tempo de permanência em instituições, o que é congruente 
com os resultados de Marcovitch e colaboradores (1997) que referem que, quanto maior for o 
tempo de acolhimento, mais problemas de comportamento existem. 
As diferenças a nível da competência social encontradas entre o grupo dos adolescentes 
em acolhimento e os adolescentes adotados são congruentes com os resultados obtidos por 
Palacios e colaboradores (2013). De facto, a competência social dos adolescentes que foram 
adotados parece ser influenciada, não apenas pelas características das experiências anteriores à 
adoção, mas também pelas posteriores, nomeadamente pela possibilidade de serem integrados 
numa família que crie contextos propícios ao seu desenvolvimento, que proporcione cuidados 
personalizados e que promova interações afetivas positivas. Desta forma, estes jovens, apesar 
de terem tido um conjunto de experiências passadas adversas, são integrados num contexto 
estável e seguro, que responde adequadamente às suas necessidades e que permite gradualmente 
ultrapassar os seus medos e inseguranças, alterando padrões de comportamento. Note-se, 
contudo, que existe um número significativo de adotados que apresenta uma frequência de 
problemas de comportamento superior aos valores médios de referência. Estes resultados vão 
de encontro à literatura já existente que enfatiza que, apesar da recuperação que a adoção 
possibilita (van IJzendoorn & Juffer, 2006) os adotados manifestam mais problemas de 
comportamento e emocionais que os adolescentes que nunca foram separados das suas famílias 
de nascimento (e.g. Keyes et al., 2008).  
  
108 
 
Relativamente à segunda hipótese formulada, no grupo dos adolescentes adotados, 
encontrou-se uma correlação negativa entre as habilidades sociais e a idade de acolhimento, 
mostrando que quanto mais tarde os adolescentes adotados foram retirados à família biológica 
e colocados em acolhimento, menos habilidades sociais apresentam mais tarde. Estes resultados 
apontam para a existência de períodos sensíveis para a emergência de certas competências 
desenvolvimentais e para a necessidade de as crianças vítimas de adversidade e negligência 
precoce poderem usufruir de cuidados individualizados para a aquisição de habilidades sociais 
(Berens & Nelson, 2015).  De referir que, controlando a idade de acolhimento, não foi 
encontrada nenhuma correlação entre a idade de adoção e as habilidades sociais e os problemas 
de comportamento. Estes resultados embora contrastando com os apresentados por Escobar e 
colaboradores (2014) que indicam que a idade de adoção tardia pode ser um fator de risco na 
competência social, reforçam a leitura feita sobre o impacto da idade de acolhimento na 
aquisição de habilidades sociais, na medida em que idade de acolhimento e idade de adoção 
estando positiva e significativamente correlacionadas (r = .77), requereu o controle do efeito 
partilhado por estas variáveis.  
Em suma, os resultados do presente estudo colocam algumas questões relativamente aos 
adolescentes em AR, apelando para a premência da definição de políticas de proteção que 
evitem o protelar de tomadas de decisão, quer adiando a retirada da criança à família biológica, 
quer prolongando por prazo indeterminado as hipóteses de reabilitação familiar (que nunca 
chega) quando o projeto de vida é a reunificação familiar (como era o caso dos adolescentes 
em AR). Por conseguinte, estes resultados apelam também para a relevância de dispor, 
nacionalmente, de uma rede de famílias de acolhimento para as crianças que têm como projeto 
de vida a reunificação familiar ou para quem a adoção não é uma opção viável, na medida em 
que o Acolhimento Familiar possibilita cuidados personalizados e uma resposta mais atenta e 
efetiva às necessidades de cada criança/adolescente. 
Pese embora a grande variabilidade existente entre os adolescentes adotados deste 
estudo, tanto nas habilidades sociais como nos problemas de comportamento, os resultados 
encontrados apontam para o efeito positivo da adoção. A comparação entre adolescentes 
adotados e adolescentes em AR demonstra como é que os adolescentes adotados poderiam estar, 
caso não tivessem sido adotados. De fato, adolescentes adotados e adolescentes em AR 
partilham, em geral, um percurso muito semelhante em termos de experiências adversas, 
diferindo, no entanto, num aspeto essencial: os adotados estão inseridos num ambiente familiar, 
ao passo que os adolescentes acolhidos se mantêm num contexto institucional de cuidados 
coletivos (Palacios et al., 2013). Esta diferença poderá ser o fator decisivo que explica os 
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melhores resultados dos adotados comparativamente aos adolescentes que permanecem em 
contexto institucional, realçando o impacto das experiências posteriores à adoção (Juffer et al., 
2011). A comparação entre adolescentes adotados e adolescentes em AR contribui assim para 
a reflexão sobre o efeito positivo da adoção, atenuando os efeitos adversos das experiências 
precoces e salientando o efeito protetor contra os problemas sociais que podem emergir durante 
a adolescência.  
Este estudo apresenta algumas limitações metodológicas pelo que os resultados deverão 
ser interpretados com cautela. A primeira refere-se ao facto de apenas se ter recorrido aos 
adolescentes como informantes. Além da perceção que têm da sua competência social poder 
estar enviesada por uma certa idealização pessoal, este conceito também se refere à forma como 
os indivíduos são avaliados pelos agentes sociais que os rodeiam (Gresham et al., 2010). Por 
esse motivo, seria relevante ter os pais, os professores e os pares como fontes de informação 
adicional. Uma segunda limitação reside no facto de a amostra de adolescentes adotados ser 
voluntária. Neste estudo, apenas participaram as famílias adotivas que assim o desejaram, o que 
poderá provocar algum viés, como, por exemplo, a possibilidade de terem participado apenas 
as famílias cujos adolescentes se encontravam bem-adaptados e não apresentavam níveis 
elevados de problemas de comportamento. Dessa forma, estes resultados podem levantar 
algumas questões ao nível da sua generalização. Como terceira limitação, importa referir que o 
SSIS-RS não foi validado para a população portuguesa. Apesar destas limitações, esta 
investigação apresenta uma importante contribuição para o estudo da competência social dos 
adolescentes adotados, apontando contudo para a necessidade de mais pesquisa, nomeadamente 
estudos incluindo múltiplos informantes propiciando uma visão mais completa da competência 
social dos adolescentes adotados.  
Finalmente, importa referir que os resultados apresentados e discutidos anteriormente 
apresentam implicações para a intervenção. Quando se é adotado não se pode esperar que a 
adoção, por si só, altere todos os comportamentos das crianças e jovens adotados. Importa, por 
isso, intervir junto destes adolescentes ao nível da promoção de competências sociais e 
emocionais adaptativas ao novo contexto, de modo a prevenir que antigos comportamentos 
voltem a emergir e a constituir-se como um fator de risco. Além disso, é importante 
consciencializar os pais adotivos sobre os comportamentos problemáticos que os seus filhos 
podem vir a manifestar e sugerir estratégias para lidarem de forma adaptativa com os mesmos. 
Os resultados deste estudo apontam igualmente para a necessidade de implementação 
de práticas de proteção para crianças e adolescentes que viveram experiências de adversidade 
precoce. Estas crianças e adolescentes devem ser incluídos em ambientes saudáveis e felizes, 
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capazes de responder de forma adequada às suas necessidades. Por conseguinte, são necessárias 
políticas futuras para reduzir o tempo em AR, encorajando a adoção o mais cedo possível 
(sempre que esta for viável) e que promovam cuidados de acolhimento familiar com qualidade 
sempre que a adoção não for viável. 
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Abstract 
The psychological well-being of adoptees has been a great concern in adoption research 
for many decades. However, research in the field of adoptees’ psychological adjustment is still 
inconclusive. The present study aims to analyze psychological adjustment in adopted 
adolescents by comparing them with two other groups of adolescents. Thus, the participants in 
the study are 50 adoptees, 50 adolescents in Residential Care, and 50 living with their birth 
family, with no referral to Child Protection services, aged 12 to 17. Data were collected with 
the Strengths and Difficulties Questionnaire, using the adolescents as informants. The results 
showed significant differences between the self-perception of psychological adjustment among 
the three groups. Adolescent adoptees showed to be at a slight disadvantage regarding 
psychological adjustment when compared to peers who had never been separated from their 
birth families. This disadvantage is put in perspective through the comparison between adoptees 
and peers in residential care, who scored much higher in all adjustment scales. The results 
suggest that adoption can indeed play a protective role in the development of adopted 
adolescents, showing the importance of an early integration in a family context. 
Key-words: adoption, psychological adjustment, adolescent adoptees, comparative 
study; residential care 
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Portuguese adopted adolescents’ psychological adjustment: A comparative study with non-
adoptees and adolescents in residential care 
Although most families are able to provide sensitive and adequate child care, some 
children’s early experiences are filled with neglect and abuse leading to removal from birth 
families. These children, referred as “children without permanent parents” (McCall, van 
IJzendoorn, Juffer, Groark & Groza, 2011), not only have to face the loss of their birth families 
(Lifton, 2002; Schachter & Schachter, 2011), but often go through different care placements 
until they are finally integrated into an adoptive family. Given that positive family environments 
are crucial in promoting children’s psychological well-being (Crea, Chan, & Barth, 2014; 
DeJong, Hodges, & Malik, 2015; Lamb, 2012; Mulligan et al., 2011), it is pertinent to question 
whether these children who come from disrupted families are at a disadvantage when it comes 
to psychological adjustment. Indeed, factors such as family conflict (Jaycox & Repetti, 1993), 
family cohesion (Moos & Moos, 1994) and family coherence (Antonovsky & Sourani, 1988) 
seem to exert a great influence on children’s psychological adjustment, and it is plausible to 
question how adoptees fare regarding adjustment.  
Research has suggested that adoption can become a successful intervention (van 
IJzendoorn & Juffer, 2006), which is able to help children overcome early adversity experiences 
and promote a positive psychological development. Furthermore, literature has also shown a 
substantial amount of problems associated with the adoptive status and early adversity (Juffer 
et al., 2011; Palacios, Román, & Camacho, 2011). It is particularly difficult to overcome 
traumatic events especially when these children retain memories of their birth family, the 
circumstances that caused family disruption, and negative experiences in temporary care. The 
later the adoption, the more likely the exposure to abuse, multiple caregivers and other negative 
experiences (Benson, Sharma, & Roehlkepartain, 1994; Brodzinsky, 1993; Peters, Atkins, & 
McKay, 1999). Thus, children who were adopted at an older age are often at a greater risk of 
maladjustment (Barroso, Barbosa-Ducharne, Coelho, Costa, & Silva, 2017; Gunnar, Bruce, & 
Grotevant, 2000) and developing behavioral and emotional problems, or having poor school 
performance (Verhulst, Althaus & Bieman, 1990). Similarly, a large number of empirical 
studies showed the relationship between late adoption and cognitive, emotional and 
developmental problems (e.g. McDonald, Propp, & Murphy, 2001; Palacios & Sánchez-
Sandoval, 2006; Sharma, McGue, & Benson, 1996). 
In order to better understand if adoptees are at a real disadvantage when it comes to 
psychological adjustment, even after adoption, a substantial amount of comparison studies 
where carried out between adoptees and peers who had never been separated from their birth 
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families, with divergent results. In fact, some studies show similar outcomes of psychological 
adjustment between adoptees and non-adopted peers (e.g. Bohman & Sigvardsson, 1990; 
Borders, Black, & Pasley, 1998; Grotevant et al., 2006; Maughan & Pickles, 1990; Stein & 
Hoopes, 1985; Weiss, 1985). Nilsson and colleges (2011) found no significant differences in 
behavior problems between these two groups. Similarly, Gleitman and Sawaya (2011) reported 
that adopted adolescents showed few behavior problems and high self-esteem. Adoptees also 
have better results in prosocial behavior than non-adopted peers (Sharma et al., 1996), which 
may be due to the fact that adoptive parents have a greater preference for pro-social activities 
when compared to non-adoptive parents or that adopted adolescents learned to act pro-socially 
in order to attract caregivers’ attention and compensate for early care discontinuity. 
Some studies have documented an increased frequency of behavioral, emotional and 
social problems in adoptees when compared to non-adopted peers (e.g. Borders, Penny, & 
Portnoy, 2000; Keyes, Sharma, Elkins, Iacono, & McGue, 2008; Sharma et al., 1996; Verhulst, 
2000). Wierzbicki’s (1993) meta-analysis of 66 studies supported the idea that adopted children 
were at an increased risk of maladjustment, since they showed higher levels of psychological 
problems and learning disabilities when compared to non-adopted children. Similarly, several 
studies found a higher incidence of attention deficit hyperactivity disorder in adopted children 
(Polanczyk, Lima, Horta, Biederman, & Rohde, 2007; Simmel, Brooks, Barth, & Hinshaw, 
2001) who were also more likely to be referred to psychiatric or psychological services 
(Burrow, Tubman, & Finley, 2004; Keyes et al., 2008). 
However, in 1989, the National Council for Adoption presented arguments against the 
myth of "the adopted child syndrome" which stated that adopted children were overrepresented 
in psychotherapy. One of the main arguments presented was that adoptive parents were more 
used to dealing with the bureaucratic steps for seeking professional help, given the need for 
interaction with social services during the adoption process (Cederblad, Höök, Irhammar, & 
Mercke, 1999). Also, the above-average schooling and characteristics of the adoptive parents 
(Bachrach, 1983; Miller, Fan, Christensen, Grotevant, & van Dulmen, 2000; Warren, 1992) 
gave them more resources to seek help even for normative developmental problems their 
children showed i.e. adoptive parents also had a lower threshold when it came to seeking help. 
In addition, adoptive parents showed higher levels of stress and anxiety (Ingersoll, 1997) and 
therefore had a greater tendency to seek mental health services. 
In order to understand the differences in the psychological adjustment of adoptees found 
in empirical studies over the last three decades, some researchers have identified 
methodological limitations that may blur reliable conclusions (Palacios & Brodziknsky, 2010). 
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Some of the limitations which were identified include: (1) the use of clinical or convenience 
samples (Finley, 1999; Heath, Madden, & Martin, 1998; Grotevant et al., 2006); (2) the 
heterogeneity of the group of adopted adolescents concerning pre-adoption experiences 
(Haugaard, 1998; Palacios & Sánchez-Sandoval, 2006; Sánchez-Sandoval & Palacios, 2012); 
(3) the decision to use a single informant, or multiple sources of information (De Los Reyes et 
al., 2015; Epstein, Renk, Duhig, Bosco, & Phares, 2004); (4) and the use of different measures 
to assess adjustment (Barroso et al., 2017; Hawk & McCall, 2010). 
 Further to these limitations, the lack of adequate comparison groups has been a source 
of discussion among researchers: (Brodzinsky, 1993; Courtney, 1997; Finley, 1998). In fact, 
most comparison studies on adoptees’ psychological adjustment resorted to a comparison with 
peers who had never been separated from their birth families. However, this may be reductive 
and insufficient, since non-adoptees never experienced the early adversity and discontinuity 
that adoptees underwent. Therefore, children who were separated from their birth families, but 
not adopted later on, should be included in this comparison, since, although they share the past 
of early adversity which was experienced by adoptees, they just were not given the opportunity 
to grow in a family. Thus, comparison studies that include: (1) adoptees, (2) non-adoptees, (3) 
and children who were separated from their birth families but were not adopted, should be able 
to provide more exact results.  
Research has also focused on studying the psychological wellbeing of children placed 
in residential care who frequently show a wide range of behavioral, emotional and social 
problems (e.g. Bilson, 2009; Johnson, Ferguson, & Copley, 2017; Julian & McCall, 2016; 
McCall et al., 2016; Nichols, Martin, & Martin, 2015; Palacios, Moreno, & Román, 2013), 
often due to deprivation conditions experienced in these temporary homes. Conditions that 
include frequent shifts between caregivers, high ratios of children per caregiver and lack of 
caregivers’ responsiveness, can contribute to the increase of behavior problems (Fisher, 2015; 
Hodges & Tizard 1989; López & Del Valle, 2015; Sonuga-Barke et al., 2008; Tizard & Hodges 
1978).  
Therefore, questioning the role of adoption in buffering the negative effects of having 
been placed in residential care becomes important. In a meta-analysis, van IJzendoorn, Juffer, 
and Poelhuis (2005) found that children who were adopted after living in residential care 
showed better outcomes in adjustment than those who continued in this kind of care. Indeed, a 
large number of studies (e.g. Hodges & Tizard, 1989; Rutter, 1998; Rutter, Kreppner, & 
O’Connor, 2001; Sánchez-Sandoval, 2015) provides data showing that adoption has changed 
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the developmental pathways of adoptees, showing that the integration in an adoptive family can 
reverse some of the deficits associated with previous placement.  
The study of psychological adjustment in adoptees seems even more pertinent in a 
developmental period such as adolescence, which is generally considered as a period involving 
major cognitive, emotional and social transitions that may have significant implications in 
psychological adjustment (e.g. Crockett & Silbereisen, 2000; Lerner & Galambos, 1998). The 
feelings of abandonment and loss, as well as the awareness of the lack of genealogical 
connection are rekindled in adolescence (Brodzinsky, 1990) and may contribute to 
psychological adjustment difficulties (Brodzinsky, Smith, & Brodzinsky, 1998). Thus, children 
with an early adversity history may be particularly vulnerable to the developmental stress of 
adolescence (Colvert et al. 2008; Gunnar, van Dulmen, & The International Adoption Project 
Team, 2007; Hodges & Tizard, 1989; Verhulst & Bieman, 1995). In fact, Sánchez-Sandoval 
(2015) indicated that the development tasks and changes inherent to adolescence can impact 
the way adoptees see themselves, influencing their self-perception, self-esteem and life 
satisfaction.  
When considering child protection policies in Portugal, it is worth noting that more than 
96.5% of the children referred by Child Protection Services are placed in institutional care. Out 
of these, 10% have an adoption plan (only 1.39 is international adoption) and 37% are presented 
with family reunification projects, but around 75% of the latter return to care within a short 
period (ISS, IP, 2017). Despite recent national guidelines that encourage foster care instead of 
residential care, especially with younger children, this practice is still very scarce in Portugal. 
Thus, most Portuguese institutionalized youths are not and will not be in a situation of 
adoptability, nor have the chance of growing up in a foster family context.  Foster families 
allow for intimate care and personal attention to the child’s needs in a family setting and home 
environment (e.g. Benbenishty, Segev, Surkis, & Baerwald, 2002; Rutter, 2007).  
The present study aims at influencing child protection policies and professional 
practices in Portugal by checking the impact that adoption can have on life paths of adoptees. 
Hence, the present study focuses on the assessment of the psychological adjustment of 
adolescents adopted from care. Although there is scientific evidence supporting the protective 
role of adoption in adjustment, many studies still provide evidence on vulnerabilities regarding 
the adjustment of adoptees. Because of these inconsistencies in the literature, this study aims to 
overcome some methodological limitations, and assess adolescent adoptees’ psychological 
adjustment by means of a comparison between three groups: adoptees, non-adopted peers who 
had never been separated from their birth families, and peers who remained in residential care.  
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Method 
Participants 
 One hundred and fifty adolescents, (50 adoptees, 50 adolescents in residential care and 
50 non-adoptees) participated in this study. Each adopted adolescent was paired with an 
adolescent who had never been separated from his/her birth family and another one living in 
residential care. Out of the 50 adoptees, aged between 12 and 17 years old (M = 14.48, SD = 
1.57), 29 were male (58%) and 21 female (42%). They had been adopted, on average, at 4.93 
years old (SD = 3.31, Min = 1, Max = 14), and adoption time varied between 3 and 17 years (M 
= 9.71, SD = 3.07). Sixteen out of the 50 adopted adolescents had no experience with their birth 
families, 18 had been victims of neglect, 12 of abandonment and 4 suffered abuse. The 50 
adolescents in residential care had similar characteristics: aged 12 to 17 (M = 14.82, SD = 1.59), 
29 were male (58%) and 21 female (42%).  These adolescents had been placed in residential 
care, on average, when they were 5.70 years old (SD = 3.34, Min = 0, Max = 12) and had stayed 
for 9.68 years, on average (SD = 3.57, Min = 3, Max = 14). Regarding experiences within the 
birth family, 35 out of the adolescents in RC had been victims of neglect, 9 of abandonment 
and 6 of abuse. The distribution of adolescents in RC according to the adversity experiences 
lived within the birth family is similar to that of adopted adolescents, 2(2) = 2.68, ns. 
Significant differences were found in the length of time in care between the adoptees (M = 3.54, 
SD = 2.46) and the adolescents in residential care (M = 9.68, SD = 3.57), t(87.87) = -10.07, p < 
.001, d = 2.03, IC a 95% [-7.49 -5.02]. The 50 non-adopted peers were also paired with similar 
sociodemographic characteristics: aged 12 to 17 (M = 14.92, SD = 1.69), 29 were male (58%) 
and 21 female (42%).  
Instruments 
The adolescents’ psychological adjustment was assessed by the Strengths and 
Difficulties Questionnaire (SDQ, Goodman, 1997), which includes 25 items; out of them five 
are related to emotional symptoms (α = .67), five to peer relationship problems (α = .75), five 
to conduct problems (α = .73), and five to hyperactivity/inattention (α =. 74) contributing to a 
Total Difficulties score (20 items, α = .76). The remaining five items are related to prosocial 
behavior (α = .75) and constitute a social skill measure. Each of these items is answered in a 3-
point Likert type scale from "Not true" to "Certainly true."  
Procedure 
This research was approved by the Ethics Committee of the University and the National 
Board of Data Protection (3226/2013). This study also benefited from the collaboration with 
the National Agency for Adoption in the recruitment of the adopted adolescents.   
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At the time of the sampling selection, in the geographical area of the study, there were 
247 adoptive families fulfilling the selection criterion, which was “having an adolescent child 
adopted for over a year”. Out of these 247 families, 87 were randomly contacted. These were 
distributed evenly in 3 different groups according to the child’s age at adoption (0-2; 3-5; 6 or 
older). From these 87, only 50 accepted to participate in the study (16 were adopted before the 
age of 2, 18 were adopted between 3 and 5 and 16 were adopted at 6 or older). The study was 
carried out with a sample of 50 adoptees which is a frequent number in studies with adoptive 
families. In relation to the group of adolescents in RC, in the year of the sampling selection, 
there were 703 children in RC in the same geographical area of the study, in 26 RC centers, out 
of which four were randomly selected to fulfil the required number of 50 adolescents to match 
the number of adopted ones, according to age and gender. The four above mentioned centers 
accounted for a total of 79 children and adolescents in care. From these, 50 (63%) participated 
in the study. At the time of data collection, all participant adolescents who were in RC had a 
family reunification life project. Thus, residential centers had encouraged frequent visits from 
birth relatives in order to maintain family bonds.  
Regarding the non-adopted adolescents in the community, the recruitment was pursued, 
randomly selecting families in the same geographical area according to the following criterion: 
two-parent families without a history of past adversity (no divorce and never referred to child 
protection services). The selected adolescents were matched according to age and gender with 
the adopted ones. 
All participants signed an informed consent which stated that their participation was 
voluntary, and which explained the objectives of the study and the terms of confidentiality. In 
the adoptive families, the data were collected in their households and the adopted adolescents 
completed the questionnaires individually. Regarding the remaining two groups, data were 
collected collectively at the schools attended by the adolescents. 
The normality of the distribution of all the variables was explored and the requisites for 
parametric procedures were analyzed. Whenever needed, nonparametric procedures were 
applied and when the results of nonparametric tests matched the results of parametric ones, the 
latter were reported (Fife-Schaw, 2006).  
Results 
Adolescents’ psychological adjustment 
In the total sample, the descriptive measures obtained in the various subscales of the 
SDQ were for emotional symptoms M = 4.22, SD = 2.06, Min = 0.00, Max = 10.00;  for conduct 
problems M = 3.56, SD = 2.28, Min = 0.00, Max = 10.00; for hyperactivity/inattention M = 
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4.89, SD = 2.02, Min = 0.00, Max = 9.00; for peer relationship problems M = 2.97, SD = 2.18, 
Min = 0.00, Max = 9.00; for total difficulties M = 15.63, SD = 5.93, Min = 3.00, Max = 31.00, 
and for prosocial behavior M = 7.61, SD = 1.87, Min = 2.00, Max = 10.00. 
No significant differences were found between the female and male participants with 
regard to the scores obtained in the various measures of the SDQ, except for emotional 
symptoms, in which girls (M = 4.90, SD = 2.11) scored higher than boys (M = 3.72, SD = 1.88), 
t(133) = -3.61, p < . 001, d = .59, IC a 95% [-1.83, -0.53]. Age was also not correlated with any 
of the SDQ measures. 
Table 1 presents the descriptive measures of the sample divided by group of participants. 
In the adopted adolescents’ group, the age at adoption and the adoption time were not 
significantly correlated to any of the SDQ subscale. However, a significant moderate positive 
correlation between the length of time in care and the prosocial behavior measure (r = .424, p 
< .01) was found.  
 
 
Table 1. Mean, standard deviation, and differences between groups in the SDQ subscales for 
the three groups 
 
 
Comparison of the three groups  
In order to identify differences in psychological adjustment between the three groups of 
adolescents (adoptees, adolescents in RC and non-adoptees), a multivariate analysis of variance 
(MANOVA) was carried out. The assumption of normality of the data was validated with a 
univariate normality of each of the dependent variables with the Kolmogorov-Smirnov 
univariate test. The variance-covariance heterogeneity in each group was evaluated with the 
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Box M test. When MANOVA detected statistically significant effects, an ANOVA was 
performed for each of the dependent variables, followed by the Scheffe post-hoc test.  
Table 1 shows the differences between groups. MANOVA revealed the existence of a 
group effect on the participants’ psychological adjustment,  λ= .36; F(2,10) = 18.99, p < .001, 
ηp2 = 0.40, Observed Power = 1.00.  
The analyses of the results revealed that the group of adolescents in residential care got 
the lowest scores in prosocial behavior and scored higher in all the psychological adjustment 
problems subscales, when compared to the other two groups. 
Non-adopted adolescents showed statistically different results in all measures when 
compared to adolescents in residential care. When comparing this group of non-adoptees with 
the group of adopted adolescents, significant differences were also found in conduct problems 
subscale, hyperactivity/ inattention subscale, peer relationship problems subscale and in the 
total difficulties scale.  
Adopted adolescents obtained intermediate values in all subscales, both in adjustment 
problems and prosocial behavior scales. It should be noted that adoptees and institutionalized 
adolescents differed significantly in all subscales. The adopted adolescents obtained better 
results than institutionalized ones.   
Discussion 
The aim of the present study was to analyze the self-perception of psychological 
adjustment of adopted adolescents by resorting to a comparative research design. Thus, the 
adopted adolescents were compared to their current peer group (adolescents who had never 
been separated from their birth families) and with their former group of peers (adolescents in 
residential care). 
The results highlighted the existence of significant differences between the self-
perception of psychological adjustment among the three groups. On the one hand, the group of 
adolescents who had never been separated from their birth family presented the most favorable 
self-perception of psychological adjustment when compared to the other two groups. No 
differences were found in the emotional problems subscale and the prosocial behaviors 
subscale, between the adopted adolescents and the adolescents who had never been separated 
from their birth family. These results are consistent with the existing literature that emphasizes 
that despite the recovery that adoption allows for (van IJzendoorn & Juffer, 2006), adopted 
adolescents tend to show more difficulties than the adolescents who had never been separated 
from their birth family (Borders et al., 2000; Keyes et al., 2008; Polanczyk et al., 2007; Simmel 
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et al., 2001; Verhulst, 2000). This difference can be explained by the early adversity 
experienced by the adopted adolescents. 
Although Sharma et al. (1996) found better results in adoptees’ prosocial behavior when 
compared to their non-adopted peers, the present study did not confirm this. In the Sharma and 
colleagues study (1996), this was related to an increased disposition of adoptive parents to 
engage in prosocial activities, encouraging the further development of this competence in their 
children, which seems to not have been the case in the participants of this study.  
On the other hand, adopted adolescents showed a more favorable perception of their 
psychological adjustment than adolescents in residential care, on all measures. Results showed 
that adolescents who had never been separated from their birth families were the group with 
better psychological adjustment, followed by the adoptees, and finally the group of adolescents 
in residential care, who obtained the lowest scores in all measures when compared to the other 
two groups. 
These results highlight the protective role of adoption, particularly the importance that 
the integration into an adoptive family context can have in the favorable development of 
children (van IJzendoorn & Juffer, 2006). In fact, a substantial number of studies (e.g. Hodges 
& Tizard, 1989; Rutter, 1998; Rutter et al., 2001; van IJzendoorn et al., 2005) have shown the 
healing capacity of adoption, which is able to change the developmental pathways of children 
who had previously been institutionalized. These findings also revealed the vulnerabilities of 
the psychological adjustment of institutionalized adolescents. It seems clear that this group has 
behavioral, emotional and social problems (Julian & McCall, 2016, McCall et al., 2016; 
Palacios et al., 2013; Nichols et al., 2015), since although institutionalized adolescents see their 
basic needs fulfilled, the characteristics of these contexts do not offer the attention, attachment 
and stimulation that a family context is capable of providing. 
Regarding the group of adolescent adoptees, no significant correlations between some 
variables of pre-adoption life and psychological adjustment were found, except for the length 
of time in care and the prosocial behavior scale. These results seem to emphasize the ones 
obtained by Sharma and colleagues (1996) regarding prosocial behaviors as compensatory 
factors due to discontinuity in early care, but they deviate from a large number of empirical 
studies that identify late adopted children with special risks of psychological maladjustment 
(e.g. Gunnar et al, 2000; McDonald et al, 2001; Palacios & Sánchez-Sandoval, 2006; Verhulst 
et al., 1990). The results obtained in this study may be due to the positive impact of adoption in 
the lives of adolescents in this sample, in detriment of pre-adoption experiences, showing a 
greater impact of after adoption experiences. 
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The present study has some methodological limitations. Firstly, the sample size did not 
allow for a more complex analysis and requires caution in the generalization of the results. The 
second shortcoming is related to the voluntary participation of all the participants, which may 
cause some bias, since it is possible that only the adolescents who were better adjusted 
participated. The third limitation is that adolescents were the only informants, as it is not 
possible to analyze the perception of their most significant figures regarding their psychological 
adjustment, so triangulating would have been interesting. Furthermore, their psychological 
adjustment was only assessed through the use of a questionnaire. The study would be enriched 
by an interview that would enable a deeper understanding of the adolescents’ psychological 
adjustment. 
Despite these limitations, this research is an important contribution to the study of 
adoption, as there are still very few studies that focus on adolescents.  More research with this 
group is needed, since adolescence raises specific problems to adoptees. The results of this 
study show the impact of adoption as a healing and recovery measure for children who were 
separated from their primary caregivers and experienced early adversity. Some clues for 
professional practice can be drawn from these results, showing families and professionals that 
it is possible for an adequate environment to have impact in the psychological well-being of 
these children. Moreover, these findings also show the vulnerabilities regarding the 
psychological adjustment of adolescents who remained in residential care. This should be 
considered when planning new forms of care, reinforcing that a child benefits more from being 
placed in a family environment.  The RC adolescents in this sample have had a family 
reunification life project for an average of 10 years which represents a long period in the life of 
a child, when taking into account that these adolescents are 15 years old on average. Politics in 
Portugal privilege the return to the birth family, disregarding other family options, such as foster 
care or adoption. The protective and healing role of adoption was considered in this study 
through the comparison between adopted adolescents and RC adolescents, taking into account 
their common previous adversity experiences. The main difference between these two groups 
is adoptees’ integration into a family context as opposed to institutionalized adolescents’ 
lingering in institutions.  
Overall, the results of the present study alert to the need of reforming some practices to 
ensure that children spend the least amount of time possible in residential care when there is no 
other alternative. For children who have family reunification as a life project and for whom 
adoption is not a viable option, foster care can be an alternative, since it can provide more 
intimate care and personal attention to their needs (Benbenishty et al., 2002; Rutter, 2007). 
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These results also reinforce that adoptees have a better chance of a healthy psychological 
development and adjustment, when compared to peers who also experienced adversity but were 
never integrated into a family, showing the importance of applying policies that support the 
integration of children into a family context as a child protection measure. 
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Capítulo IV 
Processos inerentes à variabilidade intra-adotados 
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Abstract 
Adoption involves strong emotions. From the adoptee’s point of view, adoption means 
not only the gain of a new family but also inevitable losses. The present study aims at analyzing 
adoption related feelings which include the feelings of loss and the ensuing curiosity about the 
birth family and pre-adoption life. Eighty-one adopted adolescents, aged 12 to 22, adopted at 4 
years of age, on average, participated in this study. The data was collected using the 
Questionnaire of Adoption related Feelings and the Adopted Adolescents Interview which 
allows for the identification of the experiences, feelings and attitudes of the adopted 
adolescents regarding their story before and after adoption, and their feelings towards their 
birth family. Results showed that most participants did not identify adoption related losses. 
Nevertheless, they acknowledged the existence of some aspects of their adoption story that 
made them feel sad and angry, and they could identify several difficulties associated with their 
adoptive status. Participants showed low levels of curiosity even if they were mostly curious 
about the reasons why they had been placed up for adoption. The adoptees’ feelings when 
thinking about their birth parents, the curiosity regarding their past, and their adoption related 
losses predicted their negative feelings related to the adoption experience.  Several implications 
for the psychological practice with adopted adolescents will be presented. 
Keywords: adoption, adolescence, adoption related losses, curiosity 
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Adoption related feelings, loss and curiosity about origins in adopted adolescents 
Children who could not grow up with their birth families can experience a caring family 
environment, create emotional bonds and fulfil their developmental needs through adoption. 
Thus, in addition to being a child protection measure, adoption is also a successful intervention 
for children who have suffered early adversity (van IJzendoorn & Juffer, 2006), allowing 
physical, socio-emotional and cognitive recovery (Juffer et al., 2011). However, adoption also 
means the loss of the birth family, genealogical connection, significant previous caregivers, and 
a loss of status (Brodzinsky, 2011).  
Understanding that adoption means both gains and losses is crucial for the adoptees’ 
identity formation (Brodzinsky, Singer, & Braff, 1984; Grotevant & Von Korff, 2011), and 
coping emotionally with these two opposing features of adoption can sometimes be a difficult 
task for adoptees. Ambivalent feelings may arise when trying to make sense of the adoption 
experience (Brodzinsky, 1990; Powell & Afifi, 2005; Reinoso, Juffer, & Teiman, 2013; Tan & 
Jordan-Arthur, 2012), with positive feelings often related to the gains permitted by adoption 
(e.g., a caring and loving family who can suffice their needs, a better life or future), and negative 
feelings which are frequently related with loss. These negative feelings may include sadness, 
anxiety, rejection, anger, or the wish to have been born in the adoptive family (Brodzinsky, et 
al, 1984; Juffer & Tieman, 2009).  
Although this process of balancing the positive and negative poles of adoption is 
universal to all adoptees (Brodzinsky, 1990; Smith & Brodzinsky, 1994, 2002), the way 
adoptees ultimately feel about their story and adoption experience is deeply connected to the 
meaning they attribute to those experiences (Brodzinsky, et al, 1984). However, the process of 
building a coherent biographic narrative, which includes the memories from the past, the 
present experiences and the future projects, can be challenging for adoptees, since they must 
face discontinuities in their family story and information gaps about their pre-adoption life, as 
well as dealing with feelings of being different (Grotevant, 1997).  
Factors influencing the experience of loss in adoption 
Although research that focuses on loss in adoption is still scarce, it has been suggested 
that these feelings may be increased by the way parenting is defined (Leon, 2002) and the 
importance society attributes to blood ties and genetics. Many families continue to distinguish 
between adopted and birth children, and the way adoption is experienced can depend on these 
conceptions of parenthood (Singer & Krebs, 2005). Since adoptees are often denied access to 
their birth heritage and experience social discrimination, part of the adolescent adoptees who 
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seek for their birth families do so to neutralize the stigma and to obtain answers about their 
origins (Wegar, 2000). 
According to Miall (1987), family relationships define how individuals should behave 
and interact in society, and kinship is often presented as a precondition for taking care of a 
child. This reinforces the stigma on birth families who did not take care of their children, and 
adoptees who were not taken care of by their birth families (March, 1995; Wegar, 2000). These 
socially dominant beliefs about adoption have an impact not only on the way adoptive families 
are perceived, but especially on how adults and children interact with adoptees in their various 
life contexts. Therefore, the experience of loss can vary between individuals (Smith & 
Brodzinsky, 1994, 2002), depending on the adoptee’s particular contexts, the meanings 
attributed to his/her losses, adoption and previous life, as well as his/her cognitive and 
developmental stage. 
Also, research suggests that adoptees feel like their losses are not recognized by others 
because, similarly to other children and adolescents, they eventually end up growing up in a 
family context (Powell & Afifi, 2005). Powell and Afifi (2005) found that most adoptees who 
experienced significant levels of loss also showed relationship and trust problems. The majority 
of the participants had never spoken to anyone about their feelings of loss or negative feelings 
related to their previous story, mainly for fear of rejection by the adoptive family and fear of 
disrupting the family dynamics. Therefore, the experience of loss can be determined by the way 
children manage their negative feelings about their life story as a whole. This stresses the 
importance that communication about adoption can have in the adoptive family context 
(Nilsson et al., 2011; Powel & Afifi, 2005). Smith and Brodzinsky (1994, 2002) reported 
children who rarely experienced feelings of loss regarding their birth family.  At the same time, 
these authors also found children who experienced constant and very intense negative feelings 
related to their adoption, previous story and birth family. 
The circumstances of adoption and the reasons that led the child to adoption are also 
likely to have implications on the experience of loss. Late adopted children retain memories of 
their birth family, and these memories can increase the experience of loss. Since, for these 
children the birth family was the only known reality, adoption implied the breakdown of 
relationships that could be felt by the child as emotionally rewarding (Brodzinsky & 
Pinderhughes, 2002; Hodges, Steele, Hillman, Henderson, & Kaniuk, 2003). Research also 
shows that children who were institutionalized prior to adoption suffered more psychological 
distress and greater experience of loss than those who were not (Powell & Afifi, 2005). A 
child’s awareness about adoption depends on his/her cognitive developmental stage, and an 
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association seems to exist between development and the loss which was experienced 
(Brodzinsky, 2011). 
Display of feelings of loss inherent to adoption 
The feelings of loss are often displayed by negative feelings about oneself, adoption and 
pre-adoption story, and also by the adoptee’s curiosity regarding their birth family and pre-
adoption life (Smith & Brodzinsky, 2002).Curiosity plays an important role in the lives of 
adoptees since they had a specific life experience: being born in a family and growing up in 
another. Wrobel and Dillon (2009) found that the main curiosity of 153 American adolescent 
adoptees was the reason why they were given up for adoption and showed that age at adoption 
defined the contents of curiosity. Jones and Hackett (2007) also pointed out that early childhood 
memories later shaped the content of the questions and curiosity in adolescence. In relation to 
the intensity of curiosity, Wrobel and Dillon (2009) found that most participants reported some 
curiosity regarding their birth parents. Wrobel, Ayers-Lopez, Grotevant, McRoy and Frederick 
(1996) confirmed that when participants claimed to have knowledge of all the information about 
their birth mother, the vast majority was curious about their birth father, indicating that most 
adolescents are curious about some element of their past. Although some studies (e.g. Irhammar 
& Cederblad, 2000; Wrobel et al., 1996;) present support that female adolescents show more 
curiosity regarding their adoption story and their past  (fantasizing and worrying more about 
the birth family), other studies (e.g. Wrobel & Dillon, 2009; Wrobel, Grotevant, Samek, & Von 
Korff, 2013) did not find any differences on the intensity of curiosity according to the gender 
of the participants. 
The development of the understanding about adoption and the experience of loss  
Roughly between the age of 6 to 12, children acquire skills, particularly in terms of 
logical reasoning, social cognition and self-reflection about themselves as adopted individuals, 
that will change their conceptions about adoption and family (Brodzinsky, 1987, 1990, 1993; 
Brodzinsky, Radice, Huffman, & Merkler, 1987; Brodzinsky, et al, 1984; Collins, Madsen, & 
Susman-Stillman, 2002).With an increased understanding of topics related to the family, such 
as reproduction and birth, curiosity begins to emerge about their origins that can lead to feelings 
of loss regarding their birth families. However, in this developmental stage, children tend not 
to experience the loss of their birth parents as a traumatic experience (Smith & Brodzinsky, 
1994, 2002).  
The ability to understand and take the others’ perspective, as well as empathize towards 
other people and situations also increases in school aged children (Brodzinsky, 2011). Children 
start thinking about the dilemma faced by their birth parents when they made the decision to 
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give up on their children, considering other options that parents could have pondered 
(Brodzinsky & Pinderhughes, 2002). Consequently, these children begin to wonder about the 
problems of their birth family and the implications of their adoption to their birth parents 
(Newman, Roberts, & Syre, 1993). Questions such as: "Do my birth parents think of me? Are 
they sorry?" are common, and can lead to feelings of sadness and anxiety (Brodzinsky, 2011). 
Also, as adopted children develop, they realize that they are different from their adoptive 
family in terms of temperament, interests, physical features and personality traits. While for 
some of these children being different is just a detail of no great significance, others experience 
the visible differences as disturbing, leading them to not feeling like a member of the family 
(Brodzinsky, 2011).Therefore, with the development of logical thinking children become aware 
that adoption does not only mean gaining a family, but also losing another one. Brodzinsky 
(1987, 1990, 1993; Smith & Brodzinsky, 1994) states that this awareness can arise feelings of 
ambivalence regarding adoption and adjustment problems. With the beginning of adolescence 
and the development of formal abstract thought, the ability to understand the true meaning and 
implications of adoption deepens. At this stage, adolescents start understanding that adoption 
is associated with a legal permanence (Brodzinsky et al., 1984), in some cases reducing the 
anxiety that the fear of being returned entails. Yet, these newly acquired skills can increase 
adoptees’ consciousness about their birth connection to individuals other than their adoptive 
parents. This awareness may raise some questions about the origins of certain physical and 
psychological traits, and increase feelings of difference (Brodzinsky & Pinderhughes, 2002).  
The identity construction task has specific features in adolescence and the adoptive 
identity extends to the birth family. Thus, the development of an adoptive identity may include 
plans of searching for origins. In many cases, adolescents seek information about their birth 
family to find the missing pieces and to better understand themselves and link the past, present 
and future. 
The ability to understand the thoughts and feelings of others also increases during 
adolescence. Consequently, at this stage, adolescents start to show more realistic views and 
empathic respect for their birth parents and their living conditions (Brodzinsky, 2011). Adopted 
adolescents begin to understand adoption from a social point of view, with positive and negative 
implications. They recognize adoption as a social measure in order to improve the lives of many 
children, allowing them to experience a family relationship, but also realizing that adoption is 
socially the second (or third) alternative to parenting (Fisher, 2003; Johnson, 2002; Juffer, 2006; 
Wegar, 2000). This awareness leads them to question their value in the adoptive family 
(Brodzinsky, 2011). Thus, contextual factors such as: (a) the amount of information provided 
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about adoption and previous story, (b) the family openness to the adoption topic and (c) the 
circumstances of adoption and the reasons they were given up for adoption (Powell & Afifi, 
2005); but also factors such as cognitive development, temperament and relationships previous 
to adoption (Brodzinsky, Smith, & Brodzinsky, 1998), seem to have implications on how loss 
is experienced. 
The present study 
Despite the consensus that loss is transversal to all adoptees and acknowledgement of 
the relationship between the feelings of loss and adoptees’ psychological well-being, research 
that focuses on this subject is scarce and mostly outdated. Therefore, it is important to 
characterize how adolescent adoptees experience these losses, trying to understand how they 
assess their adoption experience and deal with their negative feelings, in order to design 
interventions and establish policies that meet their real needs. In this context, the present study 
aims to characterize adoptees’ feelings regarding their adoptive status, the feelings of loss 
inherent to adoption (negative feelings about themselves and birth parents) and their curiosity 
about adoption, ultimately aiming to understand the relationships between these variables. 
Method 
Participants 
Eighty-one adopted adolescents, 43 male (53.1%) and 38 female (46.9%), aged 12 to 22 
(M = 15.12, SD = 2.39) participated in this study. These adolescents were adopted, on average, 
at 4.34 years old (SD = 3.44, Min = 0.10, Max = 17.00), and the adoption time varied between 
2 and 21.5 years (M = 10.77, SD = 3.80).  
Measures 
The feelings related to the adoption experience were assessed using the Questionnaire 
on Adoption Related Feelings (QAF, Barroso, Barbosa-Ducharne, & Coelho, in press). The 
QAF is a self-report questionnaire, composed of 10 items which are assessed in a 6 point Likert 
scale  (e.g. When others talk about their background and about their family story, I feel bad for 
not knowing mine; I am angry because my questions about my birth family cannot all be 
answered at this time). Higher scores represent a stronger intensity of negative feelings related 
to the adoptive status. 
The adoption related losses were assessed by the Adopted Adolescents Interview (AAI, 
Ferreira, Barroso, & Barbosa-Ducharne, 2013; adapted from Minnesota/Texas Adoption 
Research Project, 1996-2000). This interview allows to explore the experiences, feelings and 
attitudes of the adolescent adoptees regarding their story before and after adoption. It is semi-
structured and includes open ended questions, dichotomous answers and Likert type scales.  
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This study only considered some of the questions. The open ended questions were: 1) 
“How do you feel talking about your past?”; 2) “What did you lose with adoption?”; 3) “What 
related to your previous life and adoption story makes you feel sad?”; 4) “What related to your 
pre-adoption life makes you feel angry?”; 5) “In relation to your previous life and adoption 
story, what were the three most difficult aspects?”; 6) “In relation to your adoption story, what 
was the worst thing that happened to you?”; and 7) “Currently, is there something related to 
your adoption story that worries you?”.  
Nine AAI items, which were answered on a 4 point Likert scale, (from 1 - nothing alike 
to 4 - very alike) also focused on adoption related losses. These items were: 1) I feel very sad 
because I was placed up for adoption; 2) I feel different from other adolescents because I was 
adopted; 3) I feel sad when I think about my birth parents; 4) I am teased because I am an 
adoptee; 5) Having been removed from my birth parents makes me feel sad; 6) Being adopted 
is not as good as being born in the adoptive family; 7) I can’t feel happy without knowing my 
birth parents; 8) I am treated differently by people who know I am adopted and 9) I’m not as 
good as other adolescents who live with their birth parents. An exploratory factorial analysis 
through Principal Component Analysis was conducted with these 9 items regarding adoption 
related losses . The value of the Kaiser-Meyer-Olkin test was 0.902. From this analysis, a factor 
emerged (engenvalue> 1), explaining 54.80% of variance. The internal consistency was 
evaluated through Cronbach's α, obtaining an α = .91. Consequently, a composite variable of 
the loss inherent the adoption status, called “adoption related losses” was created, through the 
mean scores of the items that compose it. Higher scores refer to stronger feelings of loss:  
Three additional  AAI questions were also considered in relation to the frequency (on a 
4 point Likert scale) with which adolescents experience feelings such as anger, sadness, 
confusion when they think about their birth mother and father, as well as themselves as 
adoptees. Higher scores correspond to more frequent negative feelings.  
Finally, in relation to the adoptees’ curiosity about their previous life story the following 
AAI open ended questions were considered: 1) “If you could ask your birth parents 3 questions, 
what would they be?”;2) “What more would you like to know about your birth parents, your 
birth family and your past?”. An additional AAI question was asked on a 4 point Likert scale, 
about the intensity of the curiosity regarding the past/ life before adoption.  
Procedure  
This research was approved by the Ethics Committee of the University and the National 
Board of Data Protection (3226/2013). The  National Agency for Adoption cooperated in the 
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recruitment of the participants who met the sample selection criteria – being an adolescent 
adoptee, adopted for more than a year.  
At the time of the sampling selection, in the geographical area of the study (a district in 
the North of Portugal), there were 410 adoptive families fulfilling the selection criteria. Out of 
these 410 families, 120 were randomly contacted. These were distributed evenly in 3 different 
groups according to the age at adoption (0-2; 3-5; 6 or older). From these 120, only 81 accepted 
to participate in the study. The study was carried out with a sample of 81 adoptees which is a 
frequent number in adoption studies requiring face-to-face interviews. All participants signed 
a consent form where their participation was confirmed as being voluntary.  
The normality of the distribution of all the variables was explored and the requisites for 
parametric procedures were analyzed. Whenever needed, nonparametric procedures were 
applied and when the results of nonparametric tests matched the results of parametric ones, the 
latter were reported (Fife-Schaw, 2006). Finally, assumptions such as linearity, 
homoscedasticity, normality of error distribution, multicollinearity, and independence of errors 
(Durbin-Watson, with values between 1.67 and 2.24) in the multiple regression were assured. 
Results 
Feelings related to the adoption experience and adoption related losses 
Table 1 shows the descriptive measures of the study’s variables. The distribution of the 
variable “feelings related to the adoption experience” showed that adolescents experience 
negative feelings related to their adoptive status on an almost average intensity (M = 2.80, SD 
= 1.56, Min. = 1, Max. = 6). 
. “Table 1” 
The distribution of the variable “adoption related losses” showed that adolescents do 
experience average levels of adoption related losses (M = 2.20, SD = 0.77, Min. = 1, Max. = 4). 
A significant weak negative correlation was found between adoption related loss and the age of 
the participants (r = -.25, p < .05). 
Only 31 adolescents (39.2%) identified losses associated with their adoptive status, 
which were the loss of significant persons. However, 48 participants (60.8%) reported that there 
was something related to their adoption story that made them feel sad, namely: (a) the rejection 
of the birth family (n = 24), (b) the loss of significant persons (n = 10), (c) the lack of pre-
adoption memories (n = 6), (c) being adopted (n = 6), and (d) difficulties in identifying with the 
adoptive family (n = 2). Similarly, 47 participants (59.5%) admitted feeling angry/upset about 
something related to their adoption story, such as (a) the rejection of the birth family (n = 27), 
(b) the loss of significant persons (n = 9), (c) the characteristics of their birth parents (n = 6), 
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(d) the stigma associated with the adoptive status (n = 3) and (e) the lack of pre-adoption 
memories (n = 2). 
Participants were asked to mention up to 3 difficulties which were associated with their 
adoptive status. Thirty adolescents failed to identify any difficulty; 29 participants 
acknowledged one difficulty, 16 participants referred two and only six adolescents reported 
three difficulties associated with their adoptive status. The loss of significant persons is the 
difficulty which is stated more often (n = 18), followed by the rejection of the birth family (n = 
13), having been adopted (n = 10), the lack of pre-adoption memories (n = 6) and dealing with 
the adoption stigma (n = 4). 
Adolescents who reported that there was something related to adoption that made them 
feel sad reported more difficulties associated with their adoptive status (M = 1.23, SD = 0.88) 
than adolescents who did not so (M = 0.55, DP = 0.81), t(77) = -3.46, p < .01, d = 0.80, IC a 
95% [-1.07, -.289]. The same applied to adolescents who reported feeling angry/upset about 
something related to adoption (M = 1.19, SD = 0.88) when compared to those who did not feel 
angry/upset (M = 0.63, SD = 0.87) and had listed  fewer difficulties associated with their 
adoptive status, t(77) = -2.83, p < .01, d = 0.64, IC a 95% [-0.97, -.17].  
A little more than half of the participants (55.7%) were able to identify the worst thing 
that had happened to them as a result of adoption. Sixteen participants reported the fact that 
they did not know or did not understand the reasons for rejection or abandonment by the birth 
family; 15 the loss of significant persons, nine having been adopted and five, the birth family 
characteristics. 
Concerning the frequency of negative feelings when thinking about their birth mother, 
the average score was 2.71 (SD= 0.56). A similar figure was found for the frequency of negative 
feelings when thinking about their birth father (M = 2.68, SD = 0.57). There was a significant 
strong positive correlation between the frequency of negative feelings when thinking about the 
birth mother and the birth father (r = .75, p < .001). Thus, these two variables were computed 
into one variable called: the frequency of negative feelings when thinking about birth parents, 
in which a mean score of 2.70 (SD = 0.53) was obtained. The mean score of frequency of 
adoptees’ negative feelings when  thinking about themselves as adopted individuals was 1.78 
(SD = 0.59). 
Most adolescent adoptees (67.1%) stated that currently they do not have any concerns 
about their adoption story. However, 17 adolescents said they would like to know how their 
birth parents were faring (if they were alive and how their health is), six participants were afraid 
of being removed from their adoptive families and three expressed fear of their birth family 
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finding them. Furthermore, participants were very satisfied with their adoptive families (M = 
4.79, SD = 0.50, Min = 2, Max = 5) and thought that their adoptive parents made their family 
integration very easy (M = 3.70, SD = 0.62, Min = 1, Max = 4).  
Only 20 adolescents did not show any curiosity regarding their birth family, because 
they had no interest in the subject (n = 17) and already knew everything about their story (n = 
3). However, when asked whether adoptees had any questions they wanted to ask their birth 
parents, only 17 adolescents said they would not ask any question. Out of the remaining, 20 
said they would ask one question, 22 would ask 2 questions, 21 would ask 3, and one would 
ask 4 questions. On average, the participants would ask their birth parents 1.63 (SD = 1.13) 
questions.  
Regarding the content of adoptees’ curiosity, the reasons why birth parents gave them 
up for adoption (n = 56) are the main issues pointed out by the adolescents, followed by 
curiosity regarding their birth parents (n = 34), the past (n = 23),  birth siblings (n = 19), other 
elements of their birth family (n = 3) and their foster families (n = 2). In relation to the curiosity 
about their birth parents, it should be noted that adoptees would like to know: who they are (n 
= 5), how/where they are (n = 6), their occupation (n = 3) and their personality/behavior (n = 
20). 
The intensity of curiosity was assessed through a 4 point Likert scale, and an average of 
2.81 (SD = 1.46) was found. There were no significant differences regarding the intensity of 
curiosity, according to the age of the adolescents, adoption time or the age at adoption. 
Adoptees who were worried about some aspect related to adoption reported higher 
curiosity (M = 3.36, SD = 1.44) than participants who were not (M = 2.55, SD = 1.41), t(76) = 
-2.36, p < .05, d = 0.57, IC a 95% [-1.50, -.13]. Similarly, participants who are concerned about 
some aspect related to adoption showed more difficulties associated with their adoptive status 
(M = 1.35, SD = 0.85) when compared to those who were not (M = 0.77, SD = 0.89), t(77) = -
2.73, p < .01, d = 0.67, IC a 95% [-0.99, -0.16]. 
Relationship between feelings related to the adoption experience and adoption related losses 
Table 1 presents the overall correlations matrix. All displays or expressions of loss 
inherent to the adoptive status (adoption related losses, frequency of adoptees’ negative feelings 
towards birth parents, frequency of adoptees’ negative feelings when thinking about 
themselves, number of questions adoptees would like to ask and intensity of curiosity) correlate 
with the feelings related to the adoption experience.  
Predictors of feelings related to the adoption experience 
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Based on the above inter-correlations, in order to identify the predictors of the feelings 
related to the adoption experience, a hierarchical multiple regression was conducted, 
considering as independent variables all the variables related to the displays or expressions of 
loss inherent to the adoptive status. The assumptions of the model were analyzed, specifically 
the normal distribution, homogeneity and independence of errors. The first two assumptions 
were validated graphically and the independence assumption was validated with the Durbin-
Watson statistic (d = 1.62). The VIF was used to diagnose multicollinearity, and there were no 
collinear variables in both models. The final multiple linear regression model allowed for the 
identification of the following predictors: adoptees' feelings when thinking about their birth 
parents (β = .20, p < .05), intensity of curiosity about the past (β = .25, p < .01) and adoption 
related losses (β = .53, p < .001), which  all together explained 50% of the variance of the 
feelings related to the adoption experience, F(3,62) = 22.53, p < .001.  
Discussion 
The aim of the present study was to characterize adoptees’ feelings regarding their 
adoption experience, the feelings of loss inherent and their curiosity about adoption, and 
understand the relationships between these variables.  The first set of findings revealed that 
adolescents experience average levels of adoption related losses and low negative feelings 
related to their adoption experience.  Smith and Brodzinsky (1994, 2002) found similar results 
in their research, with some participants showing close to no feelings of loss. However, it cannot 
be ruled out, since these results on low levels of loss inherent to adoption can also be due to the 
difficulty of adoptees in expressing these feelings to others (Powel & Afifi, 2005). 
A relationship between the adoptees’ age and the adoption related losses was found 
showing that the older the adolescents are, the less they express loss. Research by various 
authors suggests otherwise, showing that as children age and their cognitive development 
progresses, they can face additional challenges when processing their feelings regarding 
adoption and pre-adoption story, becoming more aware of the complexities of the process 
(Brodzinsky, 1987, 1990, 1993, 2011; Brodzinsky & Pinderhughes, 2002; Newman, Roberts, 
& Syre, 1993; Smith & Brodzinsky, 1994, 2002). The present study’s findings can be 
understood by considering the specific age range of the participants, since adoptees in the 
sample were aged 12 to 22, with an average age of 15.12. It is possible that older adolescents 
have already gone through the most challenging phases of development, being now at a more 
resourceful stage that allows them to adequately integrate their adoption and pre-adoption story. 
Most participants were not able to identify any losses associated with their adoption 
experience. However 60.8% of the adoptees in the sample mentioned the existence of some 
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aspect about their adoption story that made them feel sad. The rejection of their birth family 
was stated more often. Similarly, most participants identified feelings of anger related to their 
adoption story, and the rejection of the birth family was also the most often cited reason for 
anger. Most participants reported difficulties related to their adoptive status. The most listed 
were the loss of significant persons and the rejection of the birth family. Finally, half of the 
participants identified the worst aspect related to their adoption story, and the loss of significant 
persons was mentioned with greater frequency.  
The overall results are consistent with those described in literature by Brodzinsky (1987, 
1990, 1993; Smith & Brodzinsky, 1994, 2002), since participants were able to identify different 
issues related to their adoption and pre-adoption story that influence their present life and 
feelings. Thus, it seems these adolescents have acquired the ability to fully understand the 
meaning of adoption as well as its implications, realizing that adoption does not only means 
gaining a family, but also losing one.  
Although most participants referred not holding any concerns about their adoption story, 
17 wanted to ask their birth parents how they were doing. These data showed that the birth 
family remained present for adoptees, even after adoption. In fact, adoptees often question 
themselves about whether the birth parents still have problems and what were the implications 
of their adoption for them (Newman, Roberts, & Syre, 1993). These questions can raise feelings 
of sadness, anxiety (Brodzinsky, 2011), or worry as found in this study. 
The adolescent’ feelings when thinking about themselves as adoptees and their feelings 
when thinking about their birth parents were also assessed. Results showed that adolescents 
who nurtured more negative feelings when thinking about themselves and their birth parents 
showed more negative feelings related to the adoption experience. Moreover, adoptees who had 
more negative feelings when thinking about themselves also reported more difficulties 
associated with their adoptive status. These results are noteworthy, since they show that in order 
to make the adoption experience more positive for adopted adolescents, practitioners should 
help adoptees to better deal with the feelings they nurture for the birth family and for themselves 
as adopted individuals.  
The adolescent adoptees in this sample showed great satisfaction with their adoptive 
families and thought their adoptive parents promoted their integration. Results showed that the 
more satisfaction adoptees reported and the more they considered that their parents made their 
family integration easy, the less difficulties associated with their adoption experience were 
reported. These results highlight the important role that the adoptive family can have in 
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mitigating the difficulties their adoptive children may face in adolescence, as previous shown 
by other authors (Juffer et al., 2011; van IJzendoorn & Juffer, 2006). 
A second set of results is related to the curiosity about the birth family. Curiosity is the 
gap between the known and the unknown (Wrobel & Dillon, 2009) and a process which is 
uniquely experienced by each adoptee. Despite curiosity about origins being normative, in the 
present study participants showed low levels of curiosity. Different results are reported by other 
researchers (e.g. Wrobel et al., 2013), where levels of intermediate curiosity were found. Jones 
and Hacket (2007) emphasize the importance of the age at adoption in the absence of curiosity, 
but in this study no relationship was found between the intensity of curiosity and the age at 
adoption. Also, in contrast to other studies (Irhammar & Cederblad, 2000; Wrobel et al., 1996) 
there were no statistically significant differences regarding the intensity of curiosity, according 
to gender.  
Despite these low levels of curiosity, only twenty out of 81 adolescents reported not 
having any curiosity regarding their birth family, either because of the lack of interest in the 
subject or because they already knew everything they wanted to know. Regarding the content 
of curiosity of the adolescents who admitted they were curious about some aspect of their birth 
family, the reasons they were given up for adoption were the most listed ones. This result 
corroborates the findings of the study of Wrobel and Dillon (2009), in which the reasons for 
abandonment were also a significant topic of curiosity. Regarding the curiosity about birth 
parents, the aspects adolescents would most like to know were: who their parents were, how 
and where they were, their occupation and their personality/behavior. As previously mentioned, 
these results show once again that the birth family remains present for adoptees even after 
adoption (Newman, Roberts, & Syre, 1993). 
Adolescents who showed greater curiosity and who would ask more questions about 
their birth families also displayed more negative feelings related to the adoption experience and 
adoption related losses.  Moreover, adoptees who identified concerns about some aspect related 
to their adoption showed higher curiosity and more difficulties associated with their adoptive 
status than those who didn’t. These results suggest the importance of communication about the 
adoptee’s pre-adoption life within adoptive families, as found by other authors (Nilsson et al., 
2011; Powel & Afifi, 2005). 
The final set of results revealed that all displays or expressions of loss inherent to the 
adoptive status correlate with the feelings related to the adoption experience. These correlations 
showed that there is a direct relationship between the feelings adoptees experience towards their 
adoptive status and their losses. The results are coherent with the findings reported by 
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Brodzinsky, Singer and Braff (1984) who showed the close relationship between the way 
adoptees manage their feelings and the loss experiences in adoption. Moreover, the adolescents’ 
feelings when thinking about their birth parents, the curiosity about the past and the adoption 
related losses predicted the adoptees’ feelings related to their adoption experience. These results 
are consistent with previous research (Smith & Brodzinsky, 1994, 2002) showing that the 
feelings adoptees experience in adoption can vary between individuals (Smith & Brodzinsky, 
1994, 2002), depending on the adoptee’s particular contexts, the meanings attributed to their 
losses, adoption and previous life, and their cognitive developmental level. The influence of 
negative feelings related to adoption can, however, be less impactful if adoptees can positively 
integrate their feelings about their past family connections, and if they can better cope with loss 
and the gaps of information about their life story. These results are very important for practice 
with adoptees. Helping adolescents to develop positive feelings about themselves as adopted 
individuals, their birth families, and helping them to cope adaptively with the losses along the 
way and throughout their lives, as well as helping families in the integration process could be 
very important for professionals whose goals are to lessen the negative feelings experienced by 
adoptees.  
This study has some limitations. The first one is the participation bias, since adolescents 
who accepted to participate in the study are more likely to be better adjusted to their situation 
as adoptees. The second limitation is to only have adolescents as informants, as it is not possible 
to analyze the perception of the feelings of loss by their adoptive parents. Despite these 
limitations, this study presents some progress in adoption research and practice. One of the 
advantages of the study is the analysis of feelings about the adoption experience as a whole, 
directly interviewing the adolescent adoptee. The opportunity of listening to the voice of the 
adoptee allowed for the understanding of the making of the adoption experience, the raising of 
different, ambivalent and often confusing feelings, the meanings adoptees attribute to their own 
adoption experience, their self-awareness as adopted individuals which surely influence their 
adoptive identity. The reading of this study’s findings allowed to outline professional practices 
and interventions based on scientific knowledge that meets the real needs of adopted 
adolescents. These conclusion re even more relevant when defining post adoption service 
policies aimed at providing psychological help to distressed adoptees. Since the adoption 
experience has such specific contours, it is extremely important that professionals working with 
adoptees know about the dynamics and other adoption related issues. Good post-adoption 
services require trained practitioners acquainted with cutting-edge research in the field.
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Table 1.  
Descriptive measures and intercorrelations between the feelings related to the  adoption experience, the expressions of loss inherent to adoption, 
and sociodemographic and pre–adoption life variables.  
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 
1. Feelings related to the 
adoption experience 
1              
2. Adoption related losses .61*** 1             
3. Number of difficulties .22 .010 1            
4. Frequency of adoptees’ 
negative feelings towards 
the birth parents 
.28* .23 .15 1           
5. Frequency of adoptees 
negative feelings when 
thinking about themselves 
as an adopted individual 
.46*** .56*** .25* .21 1          
6. Satisfaction with the 
adoptive family 
-.23* -.28* 
-
.37** 
-.16 
-
.39** 
1         
7. Parents’ promotion of 
children’s integration 
-.27* -.42*** 
-
.35** 
.02 
-
.40*** 
.45*** 1        
8. Number of questions 
adoptees would ask their 
birth parents 
.28* .18 .20 -.18 .18 -.03 -.10 1       
9. Intensity of curiosity .32** .33** .17 .02 .14 -.12 -.16 .52*** 1      
10. Age -.24* -.25* .18 -.12 -.29* .02 .01 -.06 -.10 1     
11. Time spent with the 
birth family (months) 
-.01 .05 .05 .21 -.06 -.12 .13 -.27* .10 .04 1    
12. Time spent in out-of-
home care (months) 
-.06 -.20 .10 .11 -.09 -.16 -.03 .04 .06 .02 .19 1   
13. Age at adoption -.10 -.12 .02 .13 -.11 -.16 .08 -.25* .01 .20 .72*** .61*** 1  
14. Time of adoption -.06 -.05 .10 -.19 -.09 .17 -.08 .18 -.07 .45** -.62*** -.54*** -.78*** 1 
M (SD) 
2.80 
(1.56) 
2.20 
(0.77) 
0.96 
(0.91) 
2.70 
(0.53) 
1.78 
(0.59) 
4.79 
(0.57) 
3.70 
(0.62) 
1.63 
(1.13) 
2.81 
(1.46) 
15.12 
(2.39) 
17.63 
(22.83) 
32.45 
(30.06) 
4.34 
(3.44) 
10.77 
(3.80) 
Range 
1.00-
6.00 
1.00-
4.00 
0.00-
3.00 
1.54-
4.00 
1.00-
3.67 
2.00-
5.00 
1.00-
4.00 
0.00-
4.00 
1.00-
5.00 
12.00-
22.00 
0.00-
96.00 
0.00-
190.00 
0.10-
17.00 
2.00-
21.50 
Note: The figures in bold are the significant correlations  
* p < .05; ** p < .01, *** p < .00 
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Abstract 
Adoption inevitably implies losses for the adoptee, and research in this field suggests that the 
feelings of loss can have an impact on the outcomes of psychological adjustment. The present study 
aims at characterizing the feelings of adoption related loss, assessing adoptees’ psychological 
adjustment, and understanding the relationship between these two variables. Seventy-two adoptees aged 
12 to 17 adopted at 4 years old, on average, participated in the study. Data were collected using self-
report measures and face-to-face interviews with adopted adolescents. The results showed that most 
adoptees were psychologically well adjusted, and although they experienced low levels of adoption 
related losses, qualitative data explored adoptees’ feelings about their adoption experience. These 
feelings and adoption related losses mediated the relationship between the feelings towards the birth 
parents and the adolescent adoptees’ self-worth.  
Key-words: adoption, adolescents, psychological adjustment, adoption related losses. 
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Adoption related losses and psychological adjustment in adolescents adopted from care 
Regardless of the success of adoption as an effective child protection measure, it is 
undeniable that the process also implies different losses along the adoptees’ life span 
(Brodzinsky, Schechter, & Henig, 1992; Schachter & Schachter, 2011). Although research has 
shown that the impact of early adversity can be lessened by the new experiences with the 
adoptive family (Juffer et al., 2011), the previous life story of the adoptee does not disappear 
after adoption (Róman & Palacios, 2011). In fact, several studies have shown (Powell & Afifi, 
2005; Reinoso, Juffer, & Teiman, 2013; Tan & Jordan-Arthur, 2012) that it is not easy for 
adoptees to emotionally balance these two poles of adoption (positive and negative), thus 
revealing ambivalent feelings towards adoption and their adoption experience. On the one hand, 
adoption is able to suffice their physical and emotional needs, offering adoptees the possibility 
of growing up in a loving and supportive family. On the other hand, adoptees also feel that they 
are deprived of important information and parts of their life story, which are crucial to the 
development of their identity (Lifton, 2002; McGinn, 2000).  
Among the losses that adoptees have to cognitively and emotionally deal with, the 
genealogical continuity loss (Brodzinsky, 1990) and the birth parents and siblings’ losses are 
some of the most relevant. The experience of loss is often displayed by negative feelings about 
oneself, about adoption and birth parents, as well as some curiosity regarding the characteristic 
of their birth family and pre-adoption life (Smith & Brodzinsky, 2002). Children who believe 
that their birth parents voluntary chose to give them up, often interpret this decision as a 
validation of a set of negative traits they may have, linking their feelings of being unwanted to 
the reason why they were adopted (Brodzinsky, 2011). Thus, the feelings adoptees nurture for 
their birth parents are often intense and ambivalent (Amorós, Fuertes, & Paula, 1996), varying 
between fear, anger, loss, rejection, abandonment (Amorós et al., 1996; Pacheco & Eme, 1993) 
and benevolence (Sachdev, 1992).  
The feeling of loss is also often evoked by the experiences of early adversity, which 
may have an impact on how adoptees emotionally experience their adoption story. Previous 
adversity can include abuse, neglect and rejection. These experiences can lead adoptees to feel 
loss of control over things that happened to them and lack of power in their life making 
decisions (Hayden, 1998). 
These findings support Brodzinsky (1990) and Smith and Brodzinsky’s (1994, 2002) 
stress and coping model, which describes adoption as a process that inevitably implies stress, 
pain, loss and the feeling of being different to everyone else. Although these feelings can be 
present throughout the adoptees’ development, the cognitive and socioemotional changes that 
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occur during adolescence (Jackson & Goossens, 2013) can represent an added challenge. Due 
to these developmental changes, adolescent adoptees begin to think more systematically about 
themselves, their identity formation takes specific contours, and they gain a new perspective on 
the meaning of adoption (Von Korff & Grotevant, 2011). In this developmental stage the feeling 
of abandonment may arise in a more pressing form (Brodkzinsky, 1990) which may trigger 
difficulties in psychological adjustment (Brodzinksy, Smith, & Brodinzky, 1998). 
In fact, the stress and copping model (Brodzinsky, 1990; Smith & Brodzinsky,1994, 
2002) is based on the assumption that adoptees’ psychological adjustment is mediated by how 
they understand and assess their adoption experience, and the coping strategies they use to 
handle negative feelings related to adoption and their previous story. Therefore, the 
interpretation and meaning adoptees attach to their own adoption experience (Brodzinsky, 
Singer, & Braff, 1984) is key to their identity construction, requiring adoptees to incorporate 
their adoptive status in their developing self-concept (Grotevant & Von Korff, 2011). Research 
has shown that adoption related losses and negative feelings about adoption have an impact on 
adoptees’ self-esteem and self-acceptance (Sarubbi, Block-Lerner, Moon, & Williams, 2012; 
Tan & Jordan-Arthur, 2012), ultimately affecting their sense of self-worth and having critical 
consequences on their psychological and emotional adjustment (Brodzinsky, 2011; Brodzinsky 
& Pinderhughes, 2002; Leon, 2002; Nickman, 1985;Powel & Afifi, 2005). 
The findings of Smith and Brodzinsky’s study (2002), revealed that children who 
reported higher levels of negative feelings about birthparents’ loss also reported higher levels 
of depression and lower self-worth.  This outcome was consistent with previous research 
(Brodzinsky, Schechter, & Henig, 1992) which reported that adult adoptees felt incomplete or 
impaired. Thus, the feelings of loss related to adoption have the potential of making adoptees 
view themselves as unfulfilled  and disheartened, regarding themselves as someone with less 
value or worth. However, Smith and Brodzinsky (2002) also propose another way of looking 
at these results, since it is also possible that poor self-esteem preceded negative emotions about 
birthparent loss. Children who have low opinions of their own self-worth may generalize such 
feelings to the domain of birthparent loss (Smith and Brodzinsky, 2002).  
The results of studies on the psychological adjustment of adopted adolescents have been 
contradictory. On the one hand, some studies have shown that adolescent adoptees display more 
adjustment difficulties (e.g. Miller, Fan, Christensen, Grotevant, & van Dulmen, 2000; Sharma, 
McGue, & Benson, 1996) when compared to their non-adopted peers. On the other hand, other 
studies report that adopted adolescents show very similar psychological adjustment outcomes 
when compared to peers who had never been separated from their birth families (e.g. Bohman 
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& Sigvardsson, 1990; Borders, Black, & Pasley, 1998; Escobar, Pereira, & Santelices, 2014; 
Grotevant et al., 2006; Maughan & Pickles, 1990; Nilsson et al., 2011; Stein & Hoopes, 1985; 
Weiss, 1985). Nevertheless, psychological adjustment difficulties often appear associated to 
late adoption, since late adopted children seem to present more difficulties when compared to 
children who were adopted earlier on (Barroso, Barbosa-Ducharne, Coelho, Costa & Silva, 
2017). 
Askeland et al. (2017) developed a meta-analysis that helps to clarify some of these 
polarizing results, comparing the mental health of 19.000 internationally adopted adolescents 
with a control group of about a million non-adoptees. The overall results showed that although 
most adopted adolescents are well adjusted, adoptees as a group report higher levels of mental 
health problems when compared with non-adopted peers. Although these results can suggest 
that adoptees are inarguably more prone to develop psychological adjustment problems, 
Askeland et al. (2017) and Palacios (2017) further explore these outcomes and show that 
different inferences and interpretations are also possible. In the first place, the magnitude of 
differences is most often small or very small, and is higher when the parents are the informants, 
rather than when adoptees are self-assessed. These results are consistent with those of Warren 
(1992) who show that adoptive parents are more prone to seek help for their children’s 
problems, because they are more sensitive about normative problems than non-adoptive 
parents. 
Palacios (2017) also highlights the importance of considering the adoptees group as a 
fairly heterogenic group. Although all of adoptees share the common fate of having been 
separated from their birth families to integrate a new one, their intra-group differences should 
not be overlooked. They all had different pre and post adoption experiences, starting with 
possible neglect, abuse, rejection of the birth family, and out-of-home care experiences, up to 
genetic predispositions and parental background, as well as personal resilience and other 
experiences within the adoptive family. All these factors can have an impact on adolescents’ 
psychological adjustment, and show the infinite variability that can compose the heterogenic 
group of adoptees.   
Although research focusing separately on adoption related losses or the adoptees’ 
psychological adjustment has already achieved important conclusions, there is still a lack of 
studies that analyze the relationship between the feelings of loss inherent to the adoptive status 
and psychological adjustment and explore the impact of the adoption loss feelings on the well-
being of the adopted person. Thus the present study aims at filling in this gap in the adoption 
research by characterizing the feelings of adoption related losses, assessing the psychological 
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adjustment of adopted adolescents and thus exploring the relationship between the feelings of 
loss and the self-perception of psychological adjustment of adolescent adoptees. Therefore, the 
present study will explore the main sources of loss, such as genealogical and pre-adoption story 
discontinuities, the adverse experiences with previous caregivers, and the feelings adoptees may 
nurture for their adoptive status. Such experiences and feelings may have an impact on the sense 
of self-worth of adoptees and their identity construction, and thus influence their well-being.  
Method 
Participants 
Seventy-two adolescent adoptees participated in the study, 41 male (56.7%) and 31 
female (43.1%), aged between 12 and 17 years old (M = 14.42, SD = 1.55). These adolescents 
were adopted, on average, at 4.02 years old (SD = 2.78, Min = 0.10, Max = 11.00), and the 
adoption time varied between 2 and 18.3 years (M = 10.51, SD = 3.32). These adolescents had 
spent 0 to 92 months in residential care (M = 19.70, SD = 22.15). T-tests for independent 
samples showed no age differences according to gender, t(70) = 0.47, p = .ns IC a 95% [-0.563, 
0.912]. 
Instruments and measures 
Three instruments were used in the data collection with adoptees: the Adopted 
Adolescent Interview (AAI, Ferreira, Barroso, & Barbosa-Ducharne, 2013; adapted from 
Minnesota/Texas Adoption Research Project, 1996-2000), Questionnaire on Adoption Related 
Feelings (QAF, Barroso, Barbosa-Ducharne, & Coelho, in press), the Portuguese versions of 
the Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ, Goodman, 1997) and the Self-Perception 
Profile for Adolescents (SPPA, Harter, 1988). 
The AAI (Ferreira et al., 2013) is a semi-structured interview that consists of open, dichotomous 
and likert scale answers, allowing for the characterization of the experiences of the adopted 
adolescents regarding their pre and post adoption story as well as the identification of their 
adoption related feelings. The present study used the following open questions of the AAI: 
What did you lose with adoption? What was the worst aspect related to your adoption story? 
What related to your adoption story makes you sad? What related to your adoption story makes 
you angry? Furthermore, participant adoptees were also asked to indicate the frequency 
(assessed on a four point likert scale, from Never or Almost Never to Always or Almost 
Always) which they experienced some feelings such as anger, sadness, confusion when 
thinking about their birth mother, father and when they thought k about themselves as adoptees. 
Higher values indicate a higher frequency of negative feelings. 
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The loss inherent to adoption was assessed through nine items of the AAI, answered on 
a four point likert scale, from 1 (nothing alike) to 4 (very similar), with higher scores reflecting 
higher loss: 1) I feel very sad because I was placed up for adoption; 2) I feel different from 
other adolescents because I was adopted; 3) I feel sad when I think about my birth parents; 4) 
I am teased because I am adopted; 5) Having been removed from my birth parents makes me 
feel sad; 6) Being adopted is not as good as being born within a family; 7) I feel unhappy about 
not knowing my birth parents; 8) I am treated differently by people who know I was adopted; 
9) I am not as good as other adolescents who live with their birth parents. The 9 items regarding 
the adoption related losses were subjected to an exploratory factorial analysis through Principal 
Component Analysis. The value of the Kaiser-Meyer-Olkin test was 0.89. From this analysis, 
a factor (engenvalue > 1) emerged, explaining 53.21% of variance (α = .89). Consequently, a 
composite variable of the loss inherent the adoption status, named “adoption related loss” was 
created, through the mean scores of the items that compose it.  
The feelings related to the adoption experience were assessed using the QAF (Barroso 
et al., in press) which is a 10 item self-report questionnaire answered on a 6 point Likert scale 
(e.g. when others talk about their background and family story I feel bad about not knowing 
mine; I am angry because my questions about my birth family cannot all be answered now). 
Higher values correspond to a higher intensity of negative feelings related to the adoptive 
experience. 
The adolescents’ psychological adjustment was assessed by the Portuguese versions 
of the SDQ (Goodman, 1997) and SPPA (Harter, 1988). The SDQ (Goodman, 1997) includes 
25 items answered in a 3-point Likert scale from "Not true" to "Certainly true." Five items are 
related to emotional symptoms (α = .69), five to peer relationship problems (α = .70), five to 
behavior problems (α = .75), and five to hyperactivity/inattention (α =. 74) adding up to a Total 
Difficulties score (20 items, α = .76). The final score ranges from 0 to 40. The remaining five 
items are related to prosocial behavior (α = .73) and constitute a social skills measure. As 
suggested by Goodman, Lamping and Ploubidis (2010), two additional scores were calculated: 
externalization and internalization. The externalization score ranges from 0 to 20 and is 
obtained through the sum of the behavioral problems and the hyperactivity scores. The 
internalization score also ranges from 0 to 20 and is obtained through the sum of the emotion 
symptoms and peer relationship problems scores. Goodman and Goodman (2009) suggest that 
using these two combined scores may be preferable to using the four separate scores in 
community samples, whereas using the four separate scores may add more value in high-risk 
samples. In this study only the Total Difficulties score, internalization and externalization 
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scores will be used as psychological (mal)adjustment indicators. For the total difficulties score, 
the distribution of the participants according to a new four-band categorization: “close to 
average” (in which corresponds to 80% of population), “slightly raised” (10% of population), 
“high” (5% of population) or “very high” (5% of population) will be presented. 
The SPPA (Harter, 1988) assesses the characteristics or attributes of the self that are 
consciously perceived by the individual through language (Harter, 1999), distributed across 
nine domains. In the present study the Cronbach’s alpha reliability values were very satisfactory 
ranging from .75 to .86 (academic competence,α = .76; social competence,α = .79; athletic 
competence,α = .82 physical appearance,α = .86; behavioral conduct,α = .75;, job competence,α 
= .75; close friendship,α = .77;, romantic appeal,α = .80; and global self-worth,α = .83). Each 
of these dimensions is evaluated through five items. Each item presents a structure of two 
statements per item, from which the participant must choose. These two statements describe 
two types of teenagers (e.g. “Some teenagers are able to make really close friends" and "Other 
teenagers find it hard to make really close friends”). After choosing one of the statements 
according to the degree of proximity to their own perception of themselves, the participants 
must assess the intensity of their agreement, choosing between “really true for me” or “sort for 
true to me”. This format was conceived with the goal of minimizing social desirability in the 
answers (Harter, 1988). In this study only the global self-worth measure will be used as a 
representation of the self. 
Procedure  
This research was approved by the Ethics Committee of the University and the National 
Board of Data Protection (3226/2013) and was developed in close cooperation with the National 
Agency for Adoption, especially for the recruitment of the participants. The adoption 
professionals selected and contacted the participants, ensuring their anonymity. When adoptive 
families met the sample selection criteria – having an adolescent child adopted for over a year 
aged between 12 and 17– and gave a positive feedback regarding the participation in the study, 
the research team conducted the interview. 
At the time of the sampling selection, in the geographical area of the study, there were 
247 adoptive families fulfilling the selection criteria. Out of these 247 families, 100 were 
randomly contacted. These were evenly distributed in 3 different groups according to the age 
at adoption (0-2; 3-5; 6 or older). From these 100, only 72 accepted to participate in the study 
(27 were adopted at 0-2, 27 were adopted at 3-5 and 18 were adopted at 6 or older). The study 
was carried out with a sample of 72 adoptees which is a frequent number used in adoption 
studies requiring face-to-face contacts with adoptive families. Data were collected in the 
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family’s household and the adopted adolescents participated in the interviews and completed 
the questionnaires individually. All participants signed a consent form where their participation 
was confirmed as being voluntary.  
Data normality was assured by the Kolmogorov–Smirnov test and the criteria of skew 
and kurtosis values. The statistical analyses performed included descriptive analysis, mean 
differences, Pearson correlations, regression and mediation analyses. Pearson correlations were 
used to analyze the relationship between variables, reduce data, check for multicollinearity, and 
test mediation models. Preacher and Hayes’ (2008) bootstrapping method was used to assess 
direct and indirect effects of possible mediators. Ordinary least squares (OLS) regression is 
recommended for sample sizes that are not large enough for structural equation modelling. In 
order to proceed to these analyses PROCESS macro was used (Hayes, 2013) which computes 
the effects of the independent variable on each of the serial mediator(s) (a path), the effects of 
the mediator(s) on the dependent variable (b path), and the total (c path) and direct effects (c’ 
path) of the independent variable on the dependent one. Then, bootstrapping estimates the total 
and specific indirect effects of the independent variable on the dependent variable through the 
mediator(s). Mediation is demonstrated when the indirect effect is significant and the 
confidence intervals do not cross zero, indicating that it is significantly different from zero at a 
p<.05. A significant total indirect effect indicates that the independent variable influences the 
dependent variable by means of the whole group of mediators. A specific indirect effect through 
one of the mediators reveals that, within the model, the influence of the independent variable 
on the dependent one occurs through that specific mediator variable. 
Results 
Adoption related losses  
Table 1 presents the descriptive measures of losses and feelings related to the adoption 
experience, as well as the correlations between these variables and those of sociodemographic 
and adolescents’ pre-adoption life.  
“Table 1” 
The adolescents experience levels of adoption related losses which are average (M = 
2.26, SD = 0.77, Min = 1, Max = 4) and experience negative feelings related to their adoptive 
status in a slightly under average frequency (M = 2.91, SD = 1.61, Min = 1.00, Max = 6.00).    
Regarding the frequency of negative feelings nurtured for the birth mother, the average 
value obtained was 2.74 (SD = 0.55, Min = 1.58, Max = 4.00). A similar value was found for 
the father (M = 2.72, SD = 0.58, Min = 1.58, Max = 4.00). Strong correlations between the 
frequency of negative feelings when thinking about the birth mother and father were found (r 
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= .74, p < .001). Thus, a composite variable was created, called “frequency of adoptees’ 
negative feelings towards the birth parents”, in which an average of 2.73 (SD = 0.52, Min = 
1.56, Max = 4.00) was obtained. Regarding the frequency of negative feelings of the adolescents 
when thinking about themselves as adoptees, the average value obtained was 1.84 (SD = 0.62, 
Min = 1.00, Max = 3.67). The frequency of adoptees’ feelings towards their birth parents (M = 
2.73, SD = 0.52) is significantly more negative than the frequency of feelings towards 
themselves as adoptees (M = 1.84, SD = 0.62), t(67) =  -9.99, p < .001, d = 1.52, IC a 95% [-
1.043, -0.695]. 
 Only 27 adolescents (37.5%) identified losses regarding their adoption, and stated that 
these were related to the loss of significant persons. Also, 34 adolescents (47.2%) were unable 
to identify the worst thing related to their adoption. However, 19.4% stated that the worst aspect 
inherent to adoption was not knowing the reasons for abandonment/rejection; 15.3% the loss of 
significant persons; 11.1% being placed up for adoption and 7% reported the acknowledgment 
of the birth family’s characteristics. The adolescents who identified the worst aspect related to 
their adoption history also showed a higher frequency of negative feelings when thinking about 
themselves as adopted individuals (M = 2.03, SD = 0.69), compared to adolescents who were 
not able to identify a negative aspect related to adoption (M = 1.69, SD = 0.46), t(69) =  -2.80, 
p < .01, d = 0.58, IC a 95% [-0.667, -0.117]. 
When asked about what aspects related to their adoption story make them feel sad, 
58.3% reported at least one aspect in particular: rejection by the birth family (31.9%), not 
having memories of life before adoption (8.3%), loss of significant persons (8.3%), being 
adopted (6.9%), and finally, difficulties in identifying with the adoptive family (2.8%). The 
adolescents who were able to recognize an aspect of their story that made them feel sad also 
showed a higher frequency of negative feelings when thinking about themselves as adopted 
individuals (M = 1.97, SD = 0.69), when compared to adolescent’s who were not able to identify 
any negative aspect (M = 1.66, SD = 0.44), t(69) =  -2.20, p = .03, d = 0.54, IC a 95% [-0.605, 
-0.029]. A similar result was obtained regarding the negative feelings nurtured for the birth 
parents, since adolescents who were able to identify an aspect of their story that made them feel 
sad showed higher frequency of negative feelings regarding their birth parents (M = 2.84, SD = 
0.56), when compared to those who could not identify any negative aspect (M = 2.58, SD = 
0.42), t(69) =  -2.26, p = .03, d = 0.53, IC a 95% [-0.515, -0.020]. 
Similarly, 58.3% of the adolescents reported that they felt angry with some aspect 
related to their adoption story, specifically: the rejection of the birth family (34.7%), the 
characteristics of the birth parents (8.3%), the loss of significant persons (8.3%), the stigma 
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associated with adoption (5.6%) and the fact that they didn’t have memories of life prior to 
adoption (1.4%). Participants who pointed out an aspect of their story that made them feel angry 
reported a higher frequency of negative feelings regarding themselves as adopted individuals 
(M = 2.05, SD = 0.66), when compared to adolescents who did not point out any aspect (M = 
1.56, SD = 0.41), t(69) =  -3.54, p < .01, d = 0.89, IC a 95% [-0.740, -0.231]. 
Psychological adjustment 
 As reported in Table 1 the participants obtained a mean of 5.73 (SD = 3.39, Min = 0.00, 
Max = 15.00) in the internalization score and a 4.42 mean (SD = 3.41, Min = 0.00, Max = 12.00) 
in the externalization score. It should be noted that these scores could range from 0 to 20. The 
mean value obtained in the total difficulties score was 12.73 (SD = 6.25, Min = 1.00, Max = 
25.00). No significant differences were found in any score according to gender. Also, no 
associations were found between the various domains and any of the sociodemographic 
variables related to the pre-adoption life of the participants. Regarding the distribution of the 
participants by the SDQ categories, in the total difficulties score, 69% of the participants were 
in the "close to average" category, 17% were in the “slightly raised” category, 8% in the "high" 
category and 6% in the "very high" one. 
 Regarding the representation of the self, more specifically the global self-worth, a mean 
value of 2.98 (SD = 0.70, Min = 1.60, Max = 4.00) was obtained. No significant differences 
were found in any score according to gender. Also, no associations were found between the 
global self-worth and any of the sociodemographic variables related to the pre-adoption life of 
the participants. The global self-worth score correlated moderately and negatively with the 
internalization one (r = -.50, p < .001), the externalization (r = -.49, p < .001) e and the total 
difficulties scores (r = -.59, p < .001). 
Adoption related losses and psychological adjustment  
Table 1 presents the inter-correlations between the measures of loss and the 
psychological adjustment of participants. The global self-worth score correlated moderately 
and negatively with all the measures of loss:  adoption related losses (r = -58, p < .001), feelings 
related to the adoption experience (r = -47, p < .001), frequency of negative feelings towards 
the birth parents (r = -30, p < .01) and frequency of negative feelings of the adolescents when 
thinking about themselves as adoptees (r = -34, p < .01).  
Based on the above inter-correlations, in order to verify if the feelings of loss predict 
the global self-worth, a hierarchical multiple regression was conducted, using global self-worth 
as a dependent variable and as predictors, the feelings related to the adoption experience, 
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frequency of negative feelings when thinking about the birth parents and adoption related losses 
(Table 2).  
 
 
Table 2. Predictors of global self-worth in adopted adolescents: Hierarchical regression 
model 
Variables 
Model 1 Model 2 Model 3 
B β B β B β 
Frequency of adoptees’ 
negative feelings towards 
the birth parents 
-.39 -.28* -.21 -.15 -.17 -.12 
Feelings related to the 
adoptive experience   -.19 
-
.43** 
-.06 -.12 
Adoption related loss      -.44 -.47** 
R2 .07 .22 .33 
F 5.45 9.94 11.50 
Note: * p<.050; ** p<.010 
 
 
The final model explained 33% of the variance observed in the adolescent’s self-worth, 
R² = .33, F(3,60) = 11.50, p<.001. The hierarchical regression showed that, in each stage, the 
contribution of the previous predictors had reduced. According to Holmbeck (1997), conditions 
to suspect the existence of mediating variables were present. An OLS path analysis regression 
was conducted to test the mediator effect of the feelings related to the adoption experience and 
adoption related losses in the relationship between the frequency of negative feelings when 
thinking about the birth parents, and global self-worth. Figure 1 presents the proposed 
conceptual model, as well as the different paths and direct and indirect effects on the dependent 
variable. 
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Figure 1. Schematic representation of the multiple mediator model 
 
 
The total effect of the frequency of negative feelings when thinking about birth parents 
on the adolescent’s self-worth is significant (c = -0.39, p = .02), although there was no evidence 
that the frequency of negative feelings when thinking about birth parents influenced the 
dependent variable (global self-worth) regardless of its effect on the mediators’ influence (direct 
effect [c’] = -0.17, p = .27). The hypothesis of mediation was proven by the analysis of indirect 
effects: the total indirect effects were significant because the confidence intervals did not cross 
zero (BC 95% CI [-0.533, -0.044]). Considering all possible paths (see Figure 1), the only 
significant path was the frequency of negative feelings towards the birth parents  feelings 
related to the adoption experience adoption related losses  adolescent’s global self-worth 
(BCa 95% CI [-0.327, -0.019]), which proved the double mediation hypothesis. The frequency 
of adoptees’ negative feelings towards the birth parents only had a significant impact on the 
global self-worth through the feelings related to the adoption experience and adoption related 
losses, and only in the presence of both mediators. Thus, adoptees present a better global self-
worth when they report less frequency of negative feelings when thinking about their birth 
parents, and this relation is mediated by the negative feelings related to their adoption 
experience and less adoption related losses. 
Discussion 
The aim of the present study was to contribute to fill in a gap in the adoption research 
by characterizing the feelings of adoption related losses, assessing the psychological adjustment 
of adopted adolescents and thus exploring the relationship between the feelings of loss and the 
self-perception of psychological adjustment of adolescent adoptees. The first set of results are 
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in line with the first goal of the study i.e. to characterize the adoption related losses in adolescent 
adoptees.  
Most participants could not identify losses inherent to their adoption story or the worst 
aspect related to their adoption and showed average levels of adoption related losses. A negative 
correlation was found between the adoption related losses and the age of the participants. 
Considering that the participants’ age ranged from 12 to 17, these results suggest that becoming 
an adolescent may pose some additional challenges that are overcome as the adolescent gets 
older and is able to better integrate new resources. It is possible that younger adolescents have 
to deal with specific challenges, since it is at this stage that a substantial amount of cognitive, 
emotional and psychological changes take place (Jackson & Goossens, 2013). Although these 
new resources may pose a challenge at the beginning, as adolescents get older these new 
cognitive and emotional skills may promote the integration of their own life story in a coherent 
self-representation/identity. 
However, most participants were able to identify aspects related to their adoption story 
that made them feel sad and angry. The analyses of the adolescents’ answers revealed that the 
aspects that made adolescents feel sad and angry were more often the loss of significant persons, 
the abandonment/rejection by the birth family, the characteristics of the birth family and not 
having memories of their life before adoption.  All these aspects refer to adoption losses. 
Nevertheless, although adolescents were able to verbalize the less positive aspects related to 
their adoption story, they did not perceive them as losses, or despite perceiving them as losses, 
were not able to verbalize and acknowledge them as such. These results were somewhat 
expected since Powell and Afifi (2005) had suggested that adoptees do not acknowledge their 
losses as they are not recognized by the others and this is due to the fact that, similarly to other 
children and adolescents, they end up growing in a family context. The authors also referred 
that the majority of the participants had never spoken to anyone about their feelings of loss or 
negative feelings related to their previous story, mainly for fear of rejection by the adoptive 
family and fear of disrupting the family dynamics. Furthermore, the adoption related losses and 
specifically the birth parents’ loss are different from other non-normative parents’ losses as the 
parent’s death or divorce because in adoption the parent’s loss lacks any social recognition and 
few rituals or support systems exist to help the child or adolescent get through the loss 
(Brodzinsky et al, 1992).  Consequently, in the present study adolescents may also have been 
reluctant to verbalize that they had lost something with adoption, by fear of conveying 
ungratefulness about being adopted or fear of showing negative aspects associated with 
adoption which could be socially or culturally not recognized. Also, not considering that there 
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were in fact losses in the process of adoption can function as a defense mechanism. These 
findings are important regarding psychological interventions with adoptees. Helping these 
adolescents to recognize and integrate these feelings of loss and proceed with the grief process 
is critical in order to build a cohesive and articulated narrative about their life story, which is 
central to a coherent construction of self and self-worth. Additionally, it is worth noting that for 
the adoptee the main social recognition of the adoption related losses comes from the adoptive 
parents (avoiding the fear of hurt or disruption of the family dynamics). Thus, in future research, 
it will be fundamental to understand the parents’ perception of their children’s losses, (since 
their attitude can either help the adopted child deal with these losses or validate the idea that 
these issues should not be talked about and should be forgotten) and parents should be prepared 
to help their child deal with loss from the very first moment of his/her adoption. 
Despite the evidence of average levels of loss, participants in the present study often 
nurtured negative feelings when thinking about their birth parents, which is consistent with the 
literature that shows that the feelings of the adoptees regarding the birth family consist of fear, 
anger, loss, rejection and abandonment (Pacheco & Eme, 1993; Amorós et al., 1996). Results 
showed that the participants who were able to identify an aspect of their story that made them 
feel sad, also nurtured more negative feelings regarding their birth parents.  
Although the adoptees’ frequency of negative feelings when thinking about their 
adoptive status was lower comparatively to the frequency of negative feelings when they 
thought about their birth parents, t the frequency of the negative feelings of adolescents when 
thinking about themselves was higher in adolescents who identified an aspect about their own 
story that made them feel sad and angry, and who identified the worst aspect related to their 
adoption story. All these results are evidences of loss and poor well-being related to adoption, 
which highlight the relevance of specialized interventions in order to better understand how 
adoptees experience and input meaning into their life story, promoting a better self-integration. 
The second set of results is related to the study’s second goal: to assess adolescent 
adoptees’ psychological adjustment. Three indicators of maladjustment were used: scores of 
internalization and externalization problems and total of difficulties; as well as an adjustment 
indicator: global self-worth.  
The scores of internalization externalization and total of difficulties were fairly low. 
Furthermore, most participants belonged to the SDQ category of “close to average” which 
showed that they were psychological quite well adjusted. These results are consistent with 
literature that found that the psychological well-being of adoptees is very similar to the one of 
peers who had never been separated from their birth family (Bohman & Sigvardsson, 1990; 
 161 
 
Borders et al.,1998; Escobar et al., 2014; Grotevant et al., 2006; Maughan & Pickles, 1990; 
Nilsson et al., 2011; Stein & Hoopes, 1985; Weiss, 1985) and may be due to the positive impact 
of adoption in the lives of adolescents in this sample, in detriment of pre-adoption experiences, 
showing a greater impact of post-adoption experiences. 
Despite these positive results, attention is drawn to the variability of results within 
participants. In the group of adoptees there is great heterogeneity regarding the pre-adoption 
story and early adversity, as well as family experiences after adoption, which translates very 
different adjustment results. 
In addition to these three indicators of maladjustment, the global self-worth was also 
considered. This measure of self-representation was validated as an indicator of adjustment 
through the SDQ scores, since it was negatively correlated with the internalization, 
externalization and total difficulties scores.   
The assessment of the self-representation of adopted adolescents through global self-
worth also allowed to understand that the adoptees in this sample mostly have a positive 
representation of themselves, scoring on average above the midpoint of the scale. No 
differences were found in any of the domains according to gender or other variables regarding 
pre-adoption life of adoptees, neither in the adjustment or malajustment measures. These results 
are somewhat surprising, since previous authors argued that pre-adoption factors can have an 
impact on adoptees well-being (Barroso, Barbosa-Ducharne, Coelho, Costa & Silva, 2017; 
Brodzinsky, 2011; Brodzinsky & Pinderhughes, 2002; Hayden, 1998; Leon, 2002; Nickman, 
1985; Palacios, 2017; Powell & Afifi, 2005). These results are also unexpected since early 
experiences play an important role in self-development (Brodzinsky, Singer, & Braff, 1984; 
Grotevant & Von Korff, 2011), thus anticipating that children who experience early adversity 
will see their self-worth being compromised. However, these results can suggest that post 
adoption experiences are more relevant to psychological adjustment than pre-adoption ones. In 
order to better understand these findings, further research exploring the effect of early and 
recent experiences is needed. 
Finally, the last set of results relate to the main goal of the study: to understand the 
relationship between loss inherent to the adoptive status and psychological adjustment. The 
results of the present study showed that the global self-worth is moderately and negatively 
correlated with all the measures of loss that were analyzed, which shows that the self-perception 
of adoptees depends on how they perceive their adoption experience. These results converge 
with the literature that shows that the loss inherent to the adoptive status exerts great 
consequences on the psychological and emotional adjustment of adopted individuals 
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(Brodzinsky, 1990; Brodzinsky & Pinderhughes, 2002; Leon, 2002; Nickman, 1985) thus 
explaining their difficulties (Brodzinsky, 2011). These results highlight the relevance of 
including these aspects in the intervention with adoptees, and raise awareness to adoptive 
parents and other significant entities about the importance of openness in communication about 
the adoptive experience. 
The final results also revealed that the greater the discomfort concerning the birth 
family, the more negative is the perception of the individuals about themselves, which shows 
the importance that the birth family continues to have along the adoptees’ life span. The 
frequency of negative feelings when thinking about their birth parents appeared as a predictor 
of the adoptees’ global self-worth, and the relationship between both variables is mediated by 
the feelings related to the adoption experience and by adoption related losses. This model 
suggests that in fact, the frequency of negative feelings when thinking about the birth parents, 
and the way adolescent adoptees are able to integrate their family story, has a significant impact 
on the way these adolescents perceive themselves either positively or negatively. Adolescents 
who experience more negative feelings when thinking about their birth parents hold a less 
positive self-representation. However, the relationship between these variables is mediated by 
the feelings related to the adoption experience and the loss inherent to the adoptive status. This 
mediation model shows that the adoption experience can be a determinant factor in the way 
adopted adolescents perceive themselves, and that the feelings of loss inherent to the adoptive 
status play an important role when it comes to the adjustment and self-worth of these 
adolescents. Therefore, adolescents who show more positive feelings related to their adoption 
experience and less feelings of loss inherent to the adoptive status regard themselves in a more 
positive light, because they are able to positively integrate their feelings of loss. These results 
are highly important to the professional practice with adopted adolescents. Helping the adoptee 
to have a positive experience during the adoption process, and helping him/her to better cope 
with the feelings of loss inherent to the adoptive status can aid him/her develop a more positive 
adjustment and self-representation. These results are similar to previous outcomes found in 
literature that highlight that the difficulties felt by adoptees are associated with the feelings of 
loss inherent to the adoptive status (Brodzinsky, 2011) and that the assessment that adoptees 
make about their adoptive status depends on the interpretation and meaning they attribute to 
their life story (Brodzinsky, 1990; Smith & Brodzinsky, 1994, 2002). 
The reading of the results of the present study must be made with caution, in light of its 
limitations. The first limitation of the study is participation bias, since it is possible that the 
adoptees who accepted to participate in this study were psychologically better adjusted than 
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those who rejected to do so. The sample size (N = 72) can be considered a shortcoming of this 
study. Nevertheless, it is comparable to similar research in the adoption field, especially in 
studies requiring face to face interviews.  
Despite these limitations, this study has important implications for practice and research. 
On the one hand, it filled in a gap in research since it aimed at analyzing the relationships 
between the psychological adjustment of adopted adolescents and the feelings of loss in 
adoption. On the other hand, this study gave voice to adolescents, a group with whom there is 
still little research in the context of adoption. For future research, it would be appropriate to 
carry out longitudinal studies that would allow to perceive the evolution of the psychological 
adjustment of adoptees and the feelings of loss inherent to adoption, comparing these aspects 
in different developmental stages. Research including the communication between parents and 
their children about the adoption related losses would be important, to understand if this could 
have an impact on a better adjustment of adolescent adoptees. 
Moreover, these results help to outline policies and professional practices t promoting a 
better psychological adjustment of adoptees. For practitioners, the results show that early 
adolescence can be particularly challenging, and it is important to aid these adolescents to have 
a full integration of their life istory in order to promote a better adjustment in the long run. This 
study also provides clues about the feelings experienced by these adoptees that can be important 
when designing intervention in this topic, and in promoting a healthy psychological adjustment. 
The training of mental health professionals about adoption, and the enhancement of competence 
in this topic is highly supported by the present study. Since adoption has such specific contours, 
it is extremely important that professionals working with these families know about the 
dynamics and all the adoption related information. Better trained practitioners in the area of 
adoption will be better prepared to meet the needs of the parents and children who seek them. 
The training and empowerment of prospective adopters and the intervention with adoptive 
parents also seems to be important, since these parents can have a significantrole in aiding their 
children to cope with loss. All in all, despite the results of this study showing that adopted 
adolescents are well adjusted and experience a few feelings of loss, the outcomes aim to go 
further and offer some understanding about the processes of loss and the impact on adjustment, 
proposing important outputs for practice and research.  
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Table 1.  
Descriptive measures and inter-correlations between loss, psychological adjustment, sociodemographic and pre-adoption variables. 
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 
1. Adoption related losses 1             
2. Feelings related to the 
adoption experience 
.62*** 1            
3. Frequency of adoptees’ 
negative feelings towards 
birth parents 
.27* .29* 1           
4. Frequency of negative 
feelings when thinking about 
self as adoptee 
.52*** .48*** .21 1          
5. Internalization score .31** .31** .23 .11 1         
6. Externalization score .30** .29* .25* .16 .71*** 1        
7. Total of difficulties score .43*** .43*** .29* .24 .80*** .87*** 1       
8. Global self-worth -.58*** -.47*** -.30** -.34** -.50*** -.49*** -.59*** 1      
9. Age at time of study -.27* -.21 -.01 -.11 -.09 -.17 -.18 .17 1     
10. Time spent with the birth 
family (months) 
.02 -.01 .19 -.03 .11 -.02 -.07 .17 -.04 1    
11. Time spent in out-of-
home care (months) 
-.16 -.07 -.01 -.11 .04 -.06 -.07 .02 .07 .13 1   
12. Age at adoption -.11 -.04 .13 -.07 .12 -.04 -.08 .16 .05 .79*** .66*** 1  
13. Time of adoption -.05 -.07 -.09 .01 -.13 -.04 -.01 -.06 .50*** -.67*** -.53*** -.84*** 1 
M (SD) 
2.26 
(0.77) 
2.91 
(1.61) 
2.73 
(0.52) 
1.84 
(0.62) 
5.73 
(3.39) 
4.42 
(3.41) 
12.73 
(6.25) 
2.98 
(0.70) 
14.42 
(1.55) 
19.70 
(22.15) 
31.92 
(27.26) 
4.02 
(2.78) 
10.51 
(3.32) 
Scale range 
1.00-
4.00 
1.00-
6.00 
1.56-
4.00 
1.00-
3.67 
0.00-
15.00 
0.00-
12.00 
1.00-
25.00 
1.60-
4.00 
12.00-
17.00 
0.00-
92.00 
0.00-
190.00 
0.10-
11.00 
2.00-
18.30 
Note: * p < .05; ** p < .01, *** p < .001 
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5.1. Discussão  
 
A literatura tem vindo a descrever uma quantidade substancial de problemas associados 
à “condição de adotado” aquando da integração das crianças e jovens na família por adoção, 
que podem inclusive perdurar no tempo. Entre estes problemas documentados pela literatura 
encontram-se os problemas de ajustamento. O termo ''ajustamento'' é utilizado para se referir a 
diversos aspetos do bem-estar psicológico e diz respeito às características pessoais que 
permitem um bom e adequado funcionamento da criança ou do adolescente no quotidiano 
(Lamb, 2012). Um bom ajustamento pressupõe a ausência de sintomas psicopatológicos e 
ausência de problemas de comportamento, emocionais e sociais.  
Todavia, tem sido descrito que a forma como a criança integra as vivências anteriores 
influencia a forma como o jovem reponde às circunstâncias de vida no presente (Cummings, 
Davies, & Campbell, 2000). Assim, crianças com história de adversidade precoce poderão ser 
particularmente vulneráveis ao stress desenvolvimental da adolescência (Hodges & Tizard, 
1989), sendo que alguns estudos têm demonstrado que os problemas de ajustamento podem 
intensificar-se no início da adolescência (Colvert et al., 2008; Gunnar, van Dulmen, & The 
International Adoption Project Team, 2007; Verhulst & Versluis-den Bieman, 1995). O 
sentimento de abandono e perda, bem como a consciência da falta de conexão genealógica são 
percecionados na adolescência (Brodzinsky, 1990) e podem contribuir para dificuldades de 
ajustamento psicológico (Brodzinsky et al., 1998). Desta forma, o estudo nesta área torna-se 
ainda mais pertinente no período da adolescência, uma vez que este é geralmente considerado 
um período que envolve transições importantes a nível cognitivo, emocional e social, que 
poderão ter implicações significativas no ajustamento psicológico neste período 
desenvolvimental (e.g. Crockett & Silbereisen, 2000; Lerner & Galambos, 1998).  
Perceber se a população de adotados apresenta um maior risco de desenvolver 
problemas psicológicos comparativamente aos seus pares não adotados foi uma das primeiras 
questões de investigação desenvolvidas dentro da temática da adoção (Wilson, 2004) e uma das 
que continua a ser controversa (Escobar et al., 2014). Efetivamente, os estudos que se focam na 
comparação do ajustamento psicológico entre adotados e não adotados apresentam resultados 
incongruentes. Esta inconsistência pode dever-se às diferenças metodológicas das investigações 
realizadas, mas também à grande heterogeneidade e variabilidade existente dentro do grupo de 
adotados. Sendo um dos objetivos da presente investigação compreender em que medida a 
adoção possibilita a recuperação da adversidade no que respeita ao ajustamento psicológico, 
considerou-se pertinente a realização de uma revisão sistemática que permitisse perceber quais 
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os objetivos e resultados obtidos pela investigação recente no que respeita a esta temática. 
Assim, optou-se pela inclusão de estudos com adoção nacional e internacional e de estudos 
comparativos, mas também de estudos específicos da população de adotados. Por um lado, a 
inclusão de estudos com adoção nacional e internacional permitiu perceber de forma global e 
mais profunda o fenómeno da adoção. Nesta investigação optou-se por privilegiar as 
semelhanças entre os dois tipos de adoção, já que ambas permitem a integração numa nova 
família, que tem como objetivo o corte com a adversidade precoce, proporcionando uma 
descontinuidade positiva no percurso de vida dos adotados. Por outro lado, a integração de 
estudos comparativos, mas também específicos da população de adotados teve como objetivo 
a compreensão dos processos subjacentes à variabilidade do ajustamento psicológico dentro do 
grupo dos adotados. Considerou-se que para o estudo do ajustamento psicológico desta 
população, a inclusão de estudos comparativos apenas, seria redutora para compreender a 
complexidade do fenómeno. Os estudos específicos de adotados permitem perceber os 
processos específicos inerentes às diferenças evidenciadas entre adotados, identificando quais 
as variáveis mediadoras ou moderadoras da relação existente entre o estatuto adotivo e o 
ajustamento dos adotados. 
Os resultados da revisão sistemática indicaram que comparativamente aos pares não 
adotados, os adotados apresentavam mais problemas psicológicos, nomeadamente 
externalizados e um maior recurso a serviços relacionados com a saúde mental. No que respeita 
aos aspetos específicos da população de adotados, encontrou-se em vários estudos da revisão 
sistemática uma relação entre a idade de adoção e a possibilidade de desenvolvimento de 
problemas comportamentais e emocionais. Verificou-se igualmente a existência de relações 
entre a adversidade precoce e o ajustamento psicológico, nomeadamente entre a duração do 
período de privação e a frequência de comportamentos externalizados e de problemas de 
comportamento no geral; e uma associação entre o número de famílias de acolhimento ou de 
adoções falhadas e dos problemas evidenciados anteriormente à adoção com o ajustamento 
psicológico dos adotados. Todos estes resultados evidenciam a relevância das variáveis 
relacionadas com a adoção para a variabilidade existente intra-adotados. De igual forma, os 
resultados demonstraram que as experiências posteriores à adoção têm influência no 
ajustamento psicológico dos adolescentes adotados. Os resultados de Nilsson e colaboradores 
(2011) demonstraram que os adotados que aceitavam a adoção mais facilmente, que estavam 
mais felizes com a adoção e com a sua família por adoção, que sentiam mais segurança e 
estavam melhor integrados na sua família, evidenciavam menos distúrbios de conduta e menos 
problemas de comportamento. Também Le Mare e Audet (2014) encontraram uma associação 
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entre as relações de vinculação aos pais e a abertura de comunicação sobre a adoção com o 
ajustamento psicológico dos participantes. Quanto mais positivas eram as relações de 
vinculação e quanto melhor a comunicação sobre a adoção menos problemas de comportamento 
foram referidos. Este estudo demonstrou ainda que, após controlar a história de adversidade 
precoce, as relações de vinculação emergiram como o preditor mais forte dos problemas de 
comportamento dos adolescentes adotados. Todavia, a abertura da comunicação revelou-se 
igualmente um preditor negativo dos problemas de comportamento, mesmo controlando as 
relações de vinculação e a duração da adversidade precoce.  
Os estudos específicos da população de adotados demonstraram que as experiências na 
família por adoção, nomeadamente os pais por adoção, têm influência igual ou superior no seu 
ajustamento psicológico, apesar das experiências de adversidade e anteriores à adoção 
continuarem a ter um importante papel no seu ajustamento posterior. Consequentemente, tendo 
em conta os objetivos da presente dissertação e os resultados obtidos na revisão sistemática 
realizada, considerou-se a necessidade de realizar estudos com metodologias distintas: estudos 
comparativos e estudos apenas com a população de adotados.  
No que respeita aos estudos comparativos, constatou-se que a maioria dos estudos 
comparativos existentes comparava os adotados apenas aos pares que viviam com a sua família 
de nascimento. A maioria destes estudos apresenta resultados desfavoráveis aos adotados, o que 
se considera expectável dada a adversidade precoce dos adotados e a descontinuidade da sua 
vida anterior à adoção. Logo, considerou-se que apenas se conseguia entender o papel 
recuperador da adoção se os estudos incluíssem igualmente adolescentes em acolhimento 
residencial. Assim sendo, o grupo de adolescentes adotados foi comparado com pares atuais 
(adolescentes que viviam e que nunca tinham sido separados da sua família de nascimento) e 
pares anteriores (adolescentes em acolhimento residencial) no que respeita à sua vinculação aos 
pais, competência social e autoperceção de ajustamento psicológico.  
A qualidade das relações de vinculação aos pais foi avaliada tendo em conta que Le 
Mare e Audet (2014) referiram que a qualidade das relações que se estabelecem com os pais 
por adoção é extremamente relevante para o bem-estar psicológico dos adolescentes adotados, 
revelando-se como o preditor mais forte dos problemas de comportamento dos adolescentes 
adotados. Os resultados obtidos relativos à qualidade das relações de vinculação dos 
adolescentes adotados aos pais revelaram-se algo surpreendentes. Esta população descreveu a 
sua relação, tanto à mãe como ao pai – em termos de confiança, comunicação e alienação – de 
forma similar aos adolescentes que nunca foram separados da família de nascimento, não 
existindo diferenças significativas entre estes dois grupos nas dimensões avaliadas. Por outro 
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lado, os adolescentes adotados apresentaram resultados mais favoráveis comparativamente aos 
adolescentes em acolhimento residencial, tanto para a mãe como para o pai. Estes evidenciaram 
menos confiança, comunicação e maior alienação ao seu pai e mãe, comparativamente aos 
adolescentes que nunca foram separados da sua família de nascimento e aos adolescentes 
adotados. Ainda no que respeita ao grupo dos adolescentes adotados, não se encontraram 
relações entre as variáveis relativas à adoção e à vida prévia e as dimensões avaliadas, o que se 
revelou igualmente uma surpresa.  
A competência social, considerada como um forte preditor do ajustamento psicológico 
(Julian & McCall, 2016; Langeveld et al., 2012) foi igualmente analisada. Os adolescentes 
adotados apresentaram uma autoperceção de competência social substancialmente diferente da 
dos outros dois grupos, apresentando uma autoperceção de competência social menos positiva 
comparativamente aos adolescentes que sempre viveram com a família de nascimento e mais 
positiva do que os adolescentes em acolhimento residencial. Apesar de a maioria dos 
adolescentes adotados se encontrar dentro dos valores médios de referência, apenas 
apresentaram valores semelhantes aos dos adolescentes a viver com a família de nascimento 
relativamente à hiperatividade. Em sentido oposto, comparativamente aos adolescentes em 
acolhimento residencial também se verificou que os adolescentes adotados apresentaram 
valores estatisticamente diferentes em todas as habilidades sociais e problemas de 
comportamento, à exceção do autocontrolo. Os adolescentes em acolhimento residencial 
revelaram menos habilidades sociais e mais problemas de comportamento comparativamente 
aos restantes dois grupos. Relativamente à associação entre a competência social e as variáveis 
da adoção e da vida prévia, no grupo de adolescentes adotados, encontrou-se apenas uma 
correlação negativa entre as habilidades sociais e a idade de acolhimento, mostrando que quanto 
mais tarde os adolescentes adotados foram retirados à família biológica e colocados em 
acolhimento, menos habilidades sociais apresentavam. 
 Por fim, a autoperceção de ajustamento psicológico foi igualmente analisada através de 
um estudo comparativo. Os adolescentes adotados obtiveram valores intermédios em todas as 
subescalas avaliadas, comparativamente aos restantes dois grupos. Apenas não se verificaram 
diferenças significativas entre o grupo de adolescentes adotados e os adolescentes que viviam 
com a família de nascimento na subescala de problemas emocionais e de comportamentos 
prossociais. O grupo de adolescentes em acolhimento residencial foi o grupo que apresentou 
uma autoperceção de ajustamento psicológico mais desfavorável, distinguindo-se em todas as 
escalas dos restantes dois grupos.  
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 Relativamente aos adolescentes adotados e no que respeita às associações entre a sua 
perceção de ajustamento psicológico e as variáveis relacionadas com a adoção e com a vida 
prévia não foram encontradas correlações significativas, à exceção de uma correlação positiva 
entre a duração do acolhimento prévio à adoção e a subescala de comportamento prossocial.  
 A generalidade dos resultados obtidos no que respeita às diferenças entre os grupos foi 
expectável. As diferenças obtidas entre o grupo de adolescentes que vivia com a família de 
nascimento e os adolescentes adotados, mostrando uma maior vulnerabilidade dos adotados, 
são congruentes com a literatura que enfatiza que, apesar da recuperação que a adoção 
possibilita (van IJzendoorn & Juffer, 2006), os adolescentes adotados tendem a manifestar mais 
dificuldades que os adolescentes que nunca foram separados das suas famílias biológicas 
(Borders et al., 2000; Keyes et al., 2008; Polanczyk et al., 2007; Simmel et al., 2001; Verhulst, 
2000), o que pode ser explicado pela adversidade experienciada pelos adotados anteriormente 
à adoção, verificando-se que existe uma continuidade entre o passado e o presente, uma vez 
que o impacto da privação precoce tem efeitos de desenvolvimento duradouros.Todavia, os 
resultados apontam igualmente para um efeito extremamente positivo da adoção, visto que em 
todas as áreas analisadas os adotados tiveram resultados muito mais favoráveis 
comparativamente aos jovens que estavam em acolhimento residencial, o que realça o efeito 
positivo das experiências posteriores à adoção no ajustamento psicológico dos adotados.  
Apesar do potencial recuperador da adoção e da existência destes resultados 
expectáveis, a ausência quase total de associações entre as relações de vinculação aos pais, a 
competência social e a autoperceção de ajustamento psicológico com as variáveis relacionadas 
com a adoção e com a vida anterior à mesma revelaram-se surpreendentes. Estes resultados 
podem dever-se ao impacto extremamente positivo da adoção na vida dos adolescentes 
participantes, evidenciando o impacto das experiências posteriores à adoção em detrimento das 
experiências anterior. Na mesma linha de pensamento, estes resultados podem dever-se ao 
tempo de adoção dos adolescentes participantes, visto que todos os participantes (mesmo os 
que foram adotados mais velhos), já foram adotados há algum tempo (em média há 10.78 anos), 
o que pode levar a que as adversidades da vida anterior à adoção já não assumam um papel 
central no seu estado atual.  
 Apesar dos resultados favoráveis obtidos pelos adolescentes adotados, os resultados dos 
estudos comparativos colocam igualmente em evidência os efeitos nefastos do acolhimento 
residencial, parecendo claro que este grupo apresenta mais problemas emocionais, 
comportamentais e sociais (Julian & McCall, 2016; McCall et al., 2016; Palacios et al., 2013; 
Nichols et al., 2015) comparativamente aos restantes dois grupos. As características do contexto 
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residencial parecem não oferecer a atenção, estimulação e potenciar as relações de vinculação 
que um contexto familiar consegue proporcionar. Assim, estes resultados apelam para a 
necessidade de definição de novas políticas de proteção, chamando nomeadamente a atenção 
para a necessidade de se dispor de uma rede de famílias de acolhimento para as crianças que 
têm como projeto de vida a reunificação familiar ou para quem a adoção não é uma opção 
viável, na medida em que o acolhimento familiar possibilita cuidados personalizados e uma 
resposta mais atenta e efetiva às necessidades de cada criança/adolescente. 
 A adoção parece, portanto, constituir-se como um fator protetor para crianças que 
viveram períodos de adversidade precoce, permitindo uma oportunidade de recuperação. 
Apesar da história de adversidade não poder ser alterada, a adoção parece revelar-se, para todas 
as crianças e adolescentes que esta medida seja viável, como a melhor solução para quem sofreu 
privação, uma vez que permite a recuperação nas diversas áreas (apesar desta não ser uniforme 
em todas as áreas).  
  Estes estudos comparativos permitiram-nos perceber que, de facto, a adoção promove 
a recuperação da adversidade precoce. Todavia, atualmente começa a ser claro que existe uma 
grande variabilidade de resultados dentro do grupo de adotados (também presentes nos 
resultados dos nossos estudos comparativos), uma vez que existe uma grande heterogeneidade 
dentro desta população (Wilson, 2004). Além das diferentes características dos adotados 
(história pós-adoção, relações interpessoais estabelecidas, características da família por adoção) 
existe também toda a história prévia à adoção que é distinta, bem como as circunstâncias e 
história anterior à adoção (diferentes níveis de adversidade, diferente duração da adversidade, 
diferentes experiências de acolhimento anterior à adoção, diferentes idades de adoção, 
diferentes tempos de adoção) (Haugaard, 1998; Palacios & Brodzinsky, 2010; Palacios & 
Sánchez-Sandoval, 2006; Sánchez-Sandoval & Palacios, 2012). Apesar do surgimento de novas 
metodologias de investigação, os estudos que se focam nos processos subjacentes a 
variabilidade entre adotados são ainda escassos, sendo necessária investigação que identifique 
variáveis mediadoras ou moderadoras da relação existente entre o estatuto adotivo e o estado 
atual dos adotados. Assim sendo, considerou-se que de forma a perceber os processos inerentes 
às diferenças evidenciadas entre participantes distintos, especificamente no que se refere aos 
sentimentos de perda inerentes ao estatuto adotivo e ao seu ajustamento psicológico, seria 
necessária a realização de investigação específica com adotados.  
De facto, na revisão da literatura sobre o ajustamento psicológico de adolescentes 
adotados verifica-se que uma das justificações comumente atribuídas para as dificuldades 
acrescidas dos adotados é a vivência do sentimento de perda inerente ao estatuto adotivo 
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(Brodzinsky, 2011). Esta vivência parece ter grandes implicações no ajustamento psicológico 
e emocional dos sujeitos adotados (Brodzinsky, 1990; Brodzinsky & Pinderhughes, 2002; 
Leon, 2002; Nickman, 1985), manifestando-se pela existência de sentimentos negativos em 
relação a si mesmo e à vida anterior adoção e pela curiosidade em relação à família biológica e 
à vida anterior à adoção (Smith & Brodzinky, 2002).  
No início da presente investigação, verificou-se a inexistência de um instrumento 
estruturado capaz de avaliar a valência dos sentimentos (positivos ou negativos) relativos ao 
estatuto adotivo, imprescindível para se aceder às manifestações da vivência da perda inerente 
à adoção. Consequentemente, procedeu-se à construção de um questionário com o objetivo de 
aceder à valência dos sentimentos (positivos ou negativos) relativos ao estatuto adotivo. 
O questionário Sentimentos Relacionados com a Adoção é composto por dez itens que 
avaliam as perceções do sujeito relativamente à valência (positiva ou negativa) dos sentimentos 
vivenciados por ser adotado. Considerou-se que neste instrumento estavam representados os 
aspetos teóricos e concetuais capazes de definir e caracterizar a valência dos sentimentos 
relacionados com o estatuto adotivo, na medida em que reúne uma panóplia de sentimentos 
suscetíveis de qualificar a experiência emocional da adoção, como dor, tristeza, zanga, mal-
estar, incompletude ou auto-desvalorização, salientados na literatura prévia sobre a valência 
dos sentimentos associados ao estatuto adotivo (e.g., Brodzinsky & Smith, 1994, 2002; Lifton, 
2002; Powell & Afifi, 2005). Valores superiores no questionário indicam a existência de 
sentimentos mais negativos relativamente ao estatuto adotivo. A pontuação final do 
questionário obtém-se através da média das pontuações dos itens do questionário.  
Note-se que este questionário enriquece o estado de arte atual uma vez que permitiu a 
criação de estrutura fatorial passível de ser submetida a uma análise fatorial confirmatória, 
todavia o atual instrumento terá que ser ainda alvo de reformulações e de estudos posteriores.   
Quanto se analisaram os resultados descritivos do presente questionário relativo aos 
participantes do presente estudo constatou-se que os mesmos parecem não vivenciar muitos 
sentimentos negativos relacionados com a sua experiência adotiva. De igual forma, os 
resultados da presente investigação evidenciaram que os participantes experienciavam níveis 
baixos de perda, não conseguindo a maioria identificar perdas inerentes ao estatuto adotivo. 
Todavia, a maioria conseguiu identificar as principais dificuldades relacionadas com o estatuto 
adotivo e salientar o aspeto relacionado com a sua história de adoção que os fazia sentir tristes 
e zangados. Metade dos participantes nomeou, igualmente, o pior aspeto relacionado com a sua 
história de adoção. Em todas estas questões as respostas que predominaram e que ressaltaram 
foram a rejeição da família biológica e a perda da mesma.  
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Ainda no que respeita a mais uma das manifestações dos sentimentos de perda inerentes 
ao estatuto adotivo, os sentimentos relativos a si mesmo e aos pais biológicos, verificou-se que 
os participantes do estudo salientaram a existência de mais sentimentos negativos ao pensar nos 
seus pais biológicos, comparativamente aos sentimentos que sentiam em relação a si mesmos 
enquanto adotados. Foi igualmente evidente uma relação entre estes sentimentos e as 
dificuldades associadas ao estatuto adotivo, verificando-se que quanto mais sentimentos 
negativos evidenciavam a pensar nos seus pais e em si mesmos enquanto adotados mais 
sentimentos negativos relacionados com a sua experiência adotiva identificavam. De igual 
forma, verificou-se a existência de uma correlação entre os sentimentos negativos a pensar em 
si próprios enquanto adotados e as dificuldades inerentes ao estatuto adotivo. Estes resultados 
voltam a colocar em evidência a relação que os sentimentos de perda inerente ao estatuto 
adotivo têm no bem-estar psicológico dos adotados, chamando a atenção para que os mesmos 
sejam aceites e trabalhados, de forma a possibilitar uma experiência adotiva a mais 
recuperadora e favorável possível.  
No que respeita à outra dimensão da manifestação de perda inerente à adoção, a 
curiosidade sobre a adoção e a vida anterior à mesma, apenas vinte adolescentes participantes 
referiram não ter qualquer tipo de curiosidade. Todavia, os resultados do presente estudo 
indicaram a existência de níveis baixos de curiosidade, comparativamente a resultados obtidos 
por outras investigações (e.g., Wrobel et al., 2013). Note-se que os participantes que 
apresentavam mais curiosidade e que fariam mais questões aos seus pais biológicos 
evidenciaram mais sentimentos de perda e sentimentos negativos relacionados com o estatuto 
adotivo, o que demonstra que de facto a curiosidade, apesar de normativa em todos os adotados, 
se constitui de facto como uma das manifestações da vivência de perda, colocando-se a 
possibilidade que de facto são os adolescentes que evidenciam maior experiência de perda que 
se envolvem num processo de busca das origens externo.  
Os resultados evidenciaram igualmente e mais uma vez a importância das experiências 
posteriores à adoção, assim como das características da família adotiva, para uma vivência mais 
positiva da experiência adotiva, uma vez que demonstraram que quanto mais os adolescentes 
se consideravam satisfeitos com a sua família e quanto mais consideraram que os seus pais 
facilitaram a sua integração menos dificuldades associadas ao seu estatuto adotivo, 
demonstrando o papel preponderante que a família por adoção pode ter para mitigar as 
dificuldades dos adotados.  
Os resultados evidenciaram ainda que os sentimentos dos adolescentes a pensar nos seus 
pais biológicos, que a curiosidade acerca do passado e que as perdas inerentes ao estatuto 
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adotivo predizem os sentimentos relacionados com a experiência adotiva, demonstrando a 
importância de todas as manifestações dos sentimentos e perda para uma vivência positiva da 
experiência adotiva.  
Os resultados relativos à autorrepresentação dos adolescentes e da sua autoperceção do 
ajustamento psicológico, demonstraram que os participantes tinham, maioritariamente, uma 
representação positiva de si mesmos e que se posicionavam dentro dos valores expectáveis no 
que respeita à autoperceção do ajustamento psicológico, tal como tinha acontecido no estudo 
comparativo do ajustamento psicológico.  
Por fim, analisaram-se as relações entre os sentimentos de perda inerentes ao estatuto 
adotivo e a autorrepresentação e a autoperceção do ajustamento psicológico dos adolescentes 
participantes. Os resultados demonstraram que quanto maior era o desconforto dos participantes 
em relação à família biológica, mais problemas de ajustamento os adolescentes evidenciavam, 
podendo esses comportamentos ser uma manifestação do mal-estar psicológico relativamente 
à sua história de vida. Os sentimentos dos adolescentes ao pensar nos seus pais biológicos 
predizeram a autoestima dos adolescentes participantes, sendo esta relação mediada pelos 
sentimentos relacionados com a experiência adotiva e com a perda inerente ao estatuto adotivo. 
Estes resultados parecem claros ao mostrar que a integração da história da vida e dos 
sentimentos que a mesma provoca nos participantes têm um impacto significativo na forma 
como os adolescentes se percebem a si mesmo. 
 
 
5.2. Limitações e pistas para a investigação futura 
 
Apesar dos resultados que foi possível obter, todo este estudo apresenta um carácter 
retrospetivo, o que pode ser entendido como uma limitação. De facto, o mesmo assenta 
essencialmente na memória dos participantes acerca de aspetos com elevado tónus emocional. 
Schacter (1999) salienta que o presente vivido influencia as recordações, as avaliações e as 
interpretações relativas ao passado, de forma a permitir a construção de uma coerência com o 
presente. Consequentemente, salienta-se que algumas recordações, sentimentos e episódios da 
experiência adotiva possam não ter sido recordados ou possam ter sido recordados de forma 
mais positiva do que a sua vivência real, pelo facto, de no momento da entrevista os laços 
afetivos entre pais e filhos já se encontrarem consolidados ou até por já terem sido ultrapassadas 
várias das dificuldades enunciadas. 
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Além dos estudos retrospetivos serem influenciados pelos processos mnésicos, pelo 
estado atual dos participantes e pela própria relação que estabelecem com os pais adotivos, os 
mesmos também são caracterizados pela sua incapacidade, comparativamente aos 
longitudinais, em diferenciar entre os efeitos dos fatores pré-existentes à integração e os efeitos 
do processo de adoção em si mesmo (Berry, 1992). Assim, considera-se que a possibilidade de 
realização de um estudo longitudinal seria uma mais-valia, até porque a avaliação do estatuto 
adotivo depende do nível de desenvolvimento cognitivo do adotado, pelo será extremamente 
relevante perceber como evoluem as conceções de perda e o ajustamento psicológico ao longo 
da idade escolar, adolescência e adultez emergente, assim como perceber qual a relação entre 
estes dois constructos ao longos das várias fases desenvolvimentais e qual a evolução desta 
relação.  
Este estudo, mais do que se focar no contributo independente das características dos 
adotados para a compreensão dos sentimentos de perda e do ajustamento psicológico do 
adotado, visava realçar o carácter transacional das relações, demonstrando que os vários 
sistemas influenciam e são influenciados uns pelos outros. Todavia, em todos os estudos 
tivemos apenas como participantes os próprios adolescentes. Este aspeto revela-se como uma 
fragilidade desta investigação, já que a própria perceção do adolescente sobre as relações de 
vinculação que estabelece com os pais, a competência social, o ajustamento psicológico e a 
perda inerente ao estatuto adotivo influencia e é influenciada pelas relações que os adotados 
constroem com os seus pais e com os outros sistemas onde se inserem, nomeadamente o 
contexto escolar. A possibilidade de integrarmos na investigação os pais, assim como os pares 
e professores numa investigação futura, permitirá acedermos ao comportamento dos adotados 
em vários contextos, perceber como é que cada agente interpreta os comportamentos dos 
adotados e, por isso mesmo, perceber de forma mais rica quais os processos que influenciam a 
variabilidade de resultados que se obteve dentro do grupo de adotados.  
A realização de estudos de caso, de forma aprofundada, focando-se nas dinâmicas 
familiares poderá constituir-se igualmente como uma alternativa para aprofundar estas questões 
e para perceber os processos que influenciam a variabilidade intra-adotados. Estes estudos 
permitirão perceber quais as características que possibilitam que as famílias não só lidem com 
as situações de crise de forma mais eficaz e eficiente como quais são as variáveis da vida 
familiar que potenciam uma melhor vivência da perda e que facilitam o desenvolvimento 
psicológico normativo dos adotados.  
A adaptação do adotado ao seu estatuto depende igualmente dos contextos onde se 
insere, pelo que o sistema escolar pode funcionar como stressor ou facilitador neste processo. 
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Consequentemente, a restrição do estudo ao contexto familiar afigura-se como mais uma 
limitação do estudo. Por vezes, o sistema escolar parece não providenciar aos adotados os 
apoios especializados que estes necessitam, não ajustando os seus métodos de ensino e as suas 
respostas às suas necessidades específicas (relacionadas ou não com o estatuto adotivo), 
rotulando as crianças/adolescentes e demonstrando pouca sensibilidade em relação à adoção ou 
ao impacto da vida anterior à adoção. Seria importante perceber, em termos da competência 
social, como é que os pares dos participantes os aceitam, integram e como é a interação entre o 
adotado e os seus pares. De igual forma, para a investigação futura afigura-se importante 
entender quais os conhecimentos que a comunidade escolar possui em relação às 
especificidades da adoção, qual a influência dos seus conhecimentos na interação com o 
adotado e, por fim, qual o papel da escola na resolução dos sentimentos de perda do adotado e 
no seu ajustamento psicológico.  
No que respeita à vivência da perda, nomeadamente à sua avaliação, será necessário que 
investigações futuras continuem a focar-se no desenvolvimento do instrumento que começou a 
ser estudado no contexto da presente investigação, o Questionário de Sentimentos relacionados 
com a Adoção, nomeadamente com a realização de uma análise fatorial confirmatória. A 
validação deste instrumento permitirá que o estudo sobre os sentimentos relacionados com o 
estatuto adotivo seja realizado de uma forma mais sistemática e estruturada, permitindo a 
replicação e a comparação entre estudos e entre populações, assim como a análise da relação 
entre a valência dos sentimentos relacionados com o estatuto adotivo e diversas dimensões do 
ajustamento psicossocial dos adotados. Por outro lado, considera-se que este instrumento 
apenas acede a uma das manifestações da vivência da perda, pelo que terá que ser reestruturado 
ou criado um novo instrumento que seja capaz de aceder às restantes manifestações da 
experiência de perda, para facilitar o seu estudo posterior, assim como a intervenção clínica 
com adolescentes adotados. 
Apesar das variáveis consideradas neste estudo, a vivência da adoção é um processo 
complexo que implica a interação de inúmeras variáveis individuais, familiares e contextuais. 
Assim, de forma a enriquecer a presente investigação seria relevante a inclusão no estudo de 
temáticas como a comunicação sobre a adoção, as crenças da comunidade relativamente á 
adoção e às crianças adotadas, a busca das origens e as estratégias de coping utilizadas pelos 
adotados para fazer face aos desafios da adoção. 
O processo de comunicação sobre a adoção traduz-se num processo complexo e de 
influência recíproca (Le Mare & Audet, 2011) que “evolui a par da evolução da própria família 
adotiva e dos seus membros e respetivas necessidades” (Barbosa-Ducharne, Ferreira, Soares, 
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& Barroso, 2015, p.63) e que não é somente uma troca de informações, mas sim uma 
experiência de sintonia afetiva, aceitação e coconstrução de significados (Brodzinsky, 2005, 
2006). Há uma distância a percorrer entre a vivência e o conhecimento da história prévia do 
adotado e a sua compreensão, significação e integração da mesma na sua identidade pessoal. 
Esta depende do desenvolvimento cognitivo do adotado, da sua maturidade emocional e do 
próprio processo de adoção. A literatura tem demonstrado a existência de uma relação próxima 
entre uma comunicação intrafamiliar aberta e um ajustamento psicológico normativo (e.g., 
Brodzinsky, 2006; Levy-Shiff, 2001; Neil, 2009; Rueter & Koerner, 2008; Stein & Hoopes, 
1985). Por outro lado, e no que se refere à vivência da perda os resultados das investigações 
demonstram que os adotados não consideram que as suas perdas sejam reconhecidas pelos 
outros, devido a terem vivido em contexto familiar (Powell & Afifi, 2005), o que sugere a 
existência de uma relação entre a perda e a comunicação sobre a adoção. Consequentemente, 
será importante perceber qual a relação entre a comunicação sobre a adoção, o ajustamento 
psicológico e a vivência da perda, nos adolescentes participantes.  
Por outro lado, e intrinsecamente relacionado com a comunicação sobre a adoção, as 
crenças da comunidade em que os adotados estão inseridos e dos próprios pais adotivos e a 
existência de um possível estigma social vão influenciar a forma como pais e filhos vivenciam 
a adoção e as suas tarefas específicas (e.g., processo de comunicação sobre a adoção, busca das 
origens), pelo que será uma mais-valia a sua inclusão em investigações futuras, até porque a 
sua inclusão poderá avaliar a perceção dos participantes sobre a perda de estatuto social. 
Durante a adolescência, os adotados encontram-se envolvidos em diversos desafios, 
como o atribuir significado à adoção (Grotevant, 1992) e a necessidade de integrar numa 
narrativa coerente a existência de duas famílias: a adotiva e a biológica (von Korff & Grotevant, 
2011). Igualmente durante este período verifica-se a maturação do pensamento reflexivo 
(Brodzinsky, 2011), enquanto capacidade de compreender estados mentais, o leva a que o 
adolescente seja capaz de construir uma visão mais realista e empática da sua história, sendo 
capaz de se colocar na perspetiva dos seus pais biológicos e de compreender os motivos 
subjacentes à adoção (Brodzinsky, 2005). Contudo, nesta etapa o adolescente verifica com 
frequência que a informação que possui em relação ao passado é escassa ou ambígua para o 
desenvolvimento de um sentido estável do self (McRoy, Grotevant, Lopez, & Furuta, 1990), 
existindo “peças que faltam no puzzle” ou “um vazio” (Amorós, Fuertes, & Paula, 1996; 
Schaved, 1992; Wang, Ponte, & Ollen, 2015). Esta falta de respostas pode levar o adotado a 
envolver-se no processo de busca das origens. Este é um processo no qual o adotado se envolve 
com o objetivo de criar uma narrativa articulada sobre si, tendo por base questões como “De 
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onde vim? Quem são os meus pais biológicos? Porque fui adotado?” (Dunbar & Grotevant, 
2004, p. 136). A investigação inicial na temática da adoção considerava o processo de busca 
das origens como um indicador de insucesso da adoção (Muller & Perry, 2001), todavia 
atualmente é considerada como uma tarefa desenvolvimental normativa para os adotados 
(Brodzinsky, 2005; Wrobel, Grotevant, & McRoy, 2004) e um fenómeno universal (Amorós et 
al., 1996). Kohler, Grotevant e McRoy (2002) afirmam que todos os adotados, em determinado 
momento do seu ciclo vital, irão desenvolver algum tipo de pensamento sobre a adoção e o seu 
passado.  
A inclusão da temática da busca das origens em investigação futura irá permitir explorar 
a temática da perda da identidade, visto que os adotados que sentem que têm acesso muito 
limitado a informação perdem parte da sua identidade (Grotevant, 1997). Será, assim, 
importante perceber como é experienciada esta perda de identidade, qual as relações entre o 
envolvimento na busca e os sentimentos de perda. Será que são os adolescentes que 
experienciam níveis mais elevados de perda que se envolvem na busca externa? 
Por fim, considera-se igualmente relevante estudar no futuro as estratégias de coping 
usadas para lidar com a perda e com o ajustamento psicológico dos adotados. O modelo 
formulado por Brodzinsky (1990, 1993) salienta que o ajustamento do adotado é mediado pela 
forma como o adotado interpreta o significado de ser adotado e pelas estratégias de coping que 
são utilizadas como resposta ao stress induzido pela experiência adotiva.  
Mais tarde, Smith e Brodzinsky (2002) verificaram a existência de associações entre o 
ajustamento psicológico de crianças adotadas e a utilização de estratégias de coping. A ausência 
desta variável, afigura-se como mais uma das fragilidades da presente investigação, visto que 
não nos permitiu a identificação das estratégias que potencializam uma melhor vivência da 
perda e um melhor ajustamento psicológico dos participantes, não sendo possível corroborar 
ou não a investigação realizada por Smith e Brodzinsky (2002), nem perceber de forma 
integrada e completa o ajustamento do adotado, sendo portanto uma sugestão de uma variável 
a incluir nas investigações futuras. 
Outra das limitações da investigação foi a impossibilidade de realizar um estudo que 
permitisse perceber qual a relação entre todas as variáveis incluídas no estudo, de forma a 
conhecer este fenómeno de uma forma mais complexa, recíproca e completa. Considera-se que 
apenas tendo como participantes os pais, os filhos, professores e pares, todas as variáveis 
presentes no estudo, assim como as supraidentificadas é que se conseguirá compreender o 
fenómeno do ajustamento psicológico do adotado e da perda inerente à adoção de forma mais 
aprofundada.  
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Para tal, seria igualmente necessário, além da utilização de multi-informantes, 
acrescentar na presente investigação uma análise qualitativa de todas as temáticas analisadas, 
de forma a possuirmos mais informação para cada um dos constructos avaliados e percebermos 
as idiossincrasias de cada sujeito e do fenómeno em si.  
Por fim, salienta-se como limitação a desejabilidade social. A participação na presente 
investigação restringiu-se às famílias que assim o desejaram, pelo que se coloca a possibilidade 
de terem participação apenas as famílias melhor adaptadas e cujos adolescentes lidam melhor 
com o estatuto adotivo. Por outro lado, a recolha de dados não incluiu nenhum instrumento para 
medir a desejabilidade social, incluindo apenas a realização de entrevistas e de questionários de 
autopreenchimento. Tal como em qualquer entrevista ou questionário os participantes 
conseguiam responder de acordo ao que sabiam ser expectável, ou dando as respostas que 
sabiam que não demonstrariam as suas fragilidades ou as fragilidades na relação com os seus 
pais.  
A recolha poderia ser complementada e enriquecida com momentos de observação de 
interações pais e filhos. Poderia igualmente ser criado um instrumento com diversas vinhetas 
com a descrição de histórias fictícias acerca da vivência da adoção, nas quais se pediria aos 
participantes para se colocarem no lugar do adotado da história referindo com qual situação se 
identificava. Estas duas metodologias para além de complementarem a investigação e os dados 
obtidos, poderiam diminuir os efeitos da desejabilidade social, presentes nos questionários de 
autorrelato, assim como nas entrevistas.  
Será ainda importante no futuro a continuação de desenvolvimento de investigação na 
temática da adoção com a população de adolescentes adotados, tendo em conta que a 
investigação com esta população específica é ainda escassa, embora sejam reconhecidas as suas 
especificardes enquanto grupo, assim como as suas dificuldades acrescidas. Apenas o aumento 
do corpo de conhecimento possibilita o desenvolvimento de práticas baseadas na evidência e 
nas suas necessidades reais.  
 
 
5.3. Implicações para a prática 
 
Os resultados desta investigação foram claros a demonstrar que os adolescentes 
adotados requerem uma atenção específica e diferenciada, tendo em conta que nesta fase 
desenvolvimental surge uma maior capacidade de compreensão e reflexão acerca do estatuto 
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adotivo (Brodzinsky, 2011), que pode originar novos sentimentos acerca do self e do estatuto 
adotivo.  
Nesta fase desenvolvimental é importante ajudar os adolescentes a integrar toda a sua 
história de vida num eu coeso e com sentido, de forma a promover um funcionamento 
adaptativo. Muitas vezes, face às dificuldades dos pais em lidar com as dificuldades e com as 
manifestações de mal-estar psicológico dos adotados, surge a necessidade de estes serem 
envolvidos em programas de intervenção individuais e/ou em grupo para a integração dos vários 
aspetos da sua história de vida, para lidarem com o estatuto adotivo, para o desenvolvimento 
de estratégias de coping positivas, ajudando também na promoção de competências sociais e 
emocionais adaptativas. O Questionário de Sentimentos relacionados com a Adoção pode 
revelar-se um instrumento essencial de avaliação da valência dos sentimentos inerentes à 
experiência adotiva anterior à intervenção, sendo capaz de identificar estes sentimentos, a 
intensidade com que ocorrem e permitir a delineação de uma intervenção baseada nos reais 
sentimentos dos adolescentes. Por outro lado, os resultados demonstram igualmente que as 
experiências na família por adoção podem ter um impacto igual ou superior no funcionamento 
dos adotados comparativamente às experiências de adversidade. Subsequentemente, os 
resultados obtidos chamam a atenção para a consciencialização dos pais por adoção das 
características dos adolescentes adotados, das suas características, das manifestações da 
experiência de perda, assim como dos comportamentos problemáticos que os seus filhos podem 
vir a manifestar, sugerindo estratégias para lidarem de forma adaptativa com os mesmos, de 
forma a tornar a adoção o mais recuperadora possível, tentando potenciar as características das 
famílias que a literatura evidencia que possibilitam um funcionamento mais adaptativo do 
adotado.  
Tendo em conta o papel preponderante dos pais na experiência de perda dos filhos e do 
seu ajustamento psicológico, torna-se igualmente relevante trabalhar com os pais as suas 
expectativas e atribuições acerca das dificuldades, assim como os seus recursos pessoais, 
familiares e sociais. Os pais podem vivenciar desafios adicionais quando têm expectativas 
irrealistas, quando fazem interpretações desadequadas dos comportamentos dos adotados, 
quando têm dificuldade em se ajustar às mudanças para a parentalidade adotiva, quando não 
realizaram o luto da parentalidade biológica ou quando se deixam dominar pelos seus receios 
em relação ao estabelecimento de uma relação com o adotado. Assim, parece essencial a 
intervenção dos serviços de pós adoção e de adoção para a preparação e acompanhamento dos 
pais por adoção, com o propósito de fomentar a compreensão, desenvolver capacidades e ajustar 
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as expectativas em relação à adoção, à história de vida e às necessidades únicas dos adotados 
(Brodzinsky, 2008).  
Os resultados obtidos demonstram também que a experiência de perda depende do 
significado e das interpretações que os adotados atribuem ao seu estatuto. Assim sendo, parece-
nos fulcral que seja realizado um trabalho preparatório da criança para a adoção. Vários estudos 
demonstram que esta preparação pode, de facto, facilitar a vivência do estatuto adotivo já que 
diminui a disrupção (McDonald, Lieberman, Partridge, & Hornby, 1991), considerando 
igualmente que alguns problemas de adaptação do adotado ao novo contexto familiar poderiam 
ser antecipados, e prevenidos com a preparação para a adoção (Férnandes, 2004, González et 
al., 2001; Hanna, 2008; Mclnturf, 1986; Molina, 2002). A preparação da criança para a adoção 
possibilita à criança aumentar o seu controlo sobre a situação, diminuindo a sua ansiedade e 
aumentando o seu envolvimento, diminuir os seus medos relativamente ao novo contexto e 
ainda ajustar as expectativas em relação à nova família. Além disso, muitos dos 
comportamentos que os adotados evidenciam após a adoção, nomeadamente relacionados com 
a alimentação, desobediência, birras, amuos, mentiras e medos são tradutoras do processo de 
resolução do luto pelas várias perdas vivenciadas (Brodzinsky, 1990; Brodzinsky et al., 2002; 
Pasztor & Leighton, 1993), pelo que a preparação da criança se revela crucial no sentido de a 
ajudar a compreender, a elaborar e a integrar a sua própria história e a fazer o luto da família 
biológica e de outras figuras significativas que estiveram presentes ao longo da sua vida, a 
compreender o significado do estatuto adotivo, entre outros. Uma das estratégias mais referidas 
pela literatura para ajudar a criança a conectar, compreender e integrar o seu passado, presente 
e futuro é a construção de um Livro de Vida (Aust, 1981). 
Apesar de não ser objetivo desta dissertação, os resultados obtidos demonstraram as 
fragilidades psicológicas dos adolescentes em acolhimento residencial. Estes resultados 
chamam a atenção para a definição de novas políticas de promoção e proteção, fomentando a 
necessidade de reformular o sistema de proteção em Portugal, de forma a garantir que as 
crianças vítimas de privação e de adversidade passem o mínimo tempo possível em contextos 
residenciais e que exista um recurso a estes serviços apenas quando não exista outra 
possibilidade. Chama-se, nomeadamente a atenção para a necessidade de se dispor de uma rede 
de famílias de acolhimento para as crianças que têm como projeto de vida a reunificação 
familiar ou para quem a adoção não é uma opção viável, na medida em que o acolhimento 
familiar possibilita cuidados personalizados e uma resposta mais atenta e efetiva às 
necessidades de cada criança/adolescente. 
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5.4.Conclusões 
 
 Em resumo, a adoção parece constituir-se simultaneamente como um fator de risco, mas 
também protetor para crianças e jovens que experienciaram adversidade precoce. De facto, os 
resultados obtidos pelos adotados foram mais desfavoráveis comparativamente aos 
adolescentes sem história de adversidade, mostrando que existe uma continuidade e que os 
efeitos da adversidade são duradouros. Todavia, demonstraram igualmente que a adoção 
possibilita uma recuperação nas diversas áreas, constituindo-se, portanto, como a melhor 
solução para crianças que viveram histórias de privação. 
 Apesar de genericamente os adotados enquanto grupo evidenciarem um funcionamento 
normativo, existe uma grande variabilidade e heterogeneidade dentro deste grupo, o que chama 
a atenção para a necessidade de prossecução de estudos com esta população especifica, de 
forma a perceber os processos que determinam esta variabilidade, aumentando o suporte às 
famílias por adoção e intencionalizando as intervenções com esta população. Apesar das 
famílias por adoção terem mais semelhanças do que diferenças comparativamente às restantes 
famílias, encaram uma série de tarefas e temáticas específicas que se constituem como desafios 
adicionais ao sistema familiar e aos seus diferentes subsistemas.  
É consensual que tanto os adotados como os seus pais têm que adaptar-se à parentalidade 
e filiação por adoção. Esta adaptação familiar pressupõe uma mudança profunda, uma 
reorganização estrutural e relacional configurando um novo sistema familiar que integra o novo 
membro. Neste processo de transformação é imprescindível a colaboração e o compromisso de 
todos os membros nas mudanças necessárias para o estabelecimento de relações saudáveis. 
Estes processos de adaptação das famílias por adoção são particulares, processuais, 
multidimensionais, multinível, e indubitavelmente complexos que implicam múltiplas 
conexões e interações.  
 Além de terem que responder a tarefas específicas da parentalidade por adoção, pais e 
filhos têm igualmente que lidar com as perdas inerentes ao estatuto adotivo. O adotado, em 
função das suas características, avalia o seu estatuto adotivo e as perdas inerentes como mais 
ou menos perturbadoras e, subsequentemente implementa um conjunto de esforços cognitivos 
e comportamentais focalizados na resolução do problema ou no seu evitamento que contribuem 
para resultados mais ou menos adaptativos. Os pais que assumem uma atitude equilibrada no 
reconhecimento das diferenças, promovendo uma comunicação aberta sobre a adoção facilitam 
a vivência do estatuto adotivo, contribuindo para um ajustamento normativo do adotado.   
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 A presente dissertação permitiu para aumentar o corpo de conhecimento da psicologia 
da adoção, mostrando o papel recuperador que a adoção possibilita em adolescentes adotados, 
mas também os sentimentos de adolescentes adotados relativamente ao seu estatuto e qual a 
relação existente entre os sentimentos de perda e o ajustamento psicológico de adolescentes 
adotados. Apesar das limitações já salientadas, considera-se que o presente trabalho contribui 
para a definição de novas políticas de proteção e permite delinear estratégias de intervenção e 
apoiar as famílias por adoção tendo em conta as suas reais necessidades e baseadas na evidência 
empírica. 
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